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DALCOL, Camila. Comunicacdo na formacdo do enfermeiro: reflexdes na
perspectiva dos estudantes e do pensamento complexo. 2016. 162f. Dissertacao
(Mestrado em Enfermagem) — Universidade Estadual de Londrina, Londrina, 2016.

RESUMO

A formacédo do enfermeiro exige o desenvolvimento de algumas competéncias, entre
elas, a comunicagdo. O objetivo deste estudo foi compreender como se d4 o
desenvolvimento da competéncia comunicacdo na formacao do enfermeiro, em um
Curriculo Integrado de uma universidade publica. Trata-se de um estudo qualitativo,
compreensivo, do tipo estudo de caso, realizado em um curso de enfermagem que
implementa um Curriculo Integrado ha 15 anos, composto por modulos
interdisciplinares e temas transversais que devem perpassar todas as seéries do
curso. As fontes de dados foram constituidas pelos cadernos de planejamento e
desenvolvimento dos 18 maodulos interdisciplinares e por 55 estudantes das quatro
séries que participaram de grupos focais. Os encontros com os estudantes foram
gravados, transcritos na integra e submetidos a analise tematica. A coleta de dados
ocorreu de outubro de 2014 a agosto de 2015. A pesquisa foi aprovada pelo Comité
de Etica da universidade em estudo. Os resultados foram discutidos na perspectiva
do pensamento complexo de Edgar Morin. A andlise documental possibilitou verificar
que a tematica vem sendo trabalhada, nas quatro séries, em diferentes momentos
durante a formacao, de formas explicitas e implicitas. Os conceitos e as experiéncias
significativos, vivenciados pelos estudantes, possibilitaram refletir sobre a
compreensao objetiva e subjetiva do tema. A compreensao intelectual ou objetiva
envolveu conceitos e elementos da comunicacdo que foram mais bem apreendidos
por meio das vivéncias praticas. Estas possibilitaram experiéncias que aproximaram
0os estudantes da compreensdo humana. Os estudantes elencaram as principais
estratégias de ensino que propiciaram o desenvolvimento da comunica¢do, como 0s
estagios, seminarios, tutoriais, os modulos de Praticas Interdisciplinares e Interacao
Ensino, Servico e Comunidade (PIN | e 1), estidgios e o Internato de Enfermagem.
Eles relataram que essas diferentes estratégias possibilitaram o desenvolvimento da
comunicacdo verbal e ndo verbal, porém perceberam lacunas nas relacbes
interpessoais, envolvendo paciente, familiar, discentes e professores, trazendo
sugestdes pertinentes a pratica educativa. Foram analisadas, também, algumas
dualidades no processo de ensino-aprendizagem da comunicacédo: a teoria e pratica,
comunicacao verbal e ndo verbal e a fala e o siléncio. Estas dualidades devem ser
contextualizadas e trabalhadas de maneira integrada e complementar. Os resultados
apontaram que a estrutura curricular do curso em estudo oportunizou o
desenvolvimento de habilidades em comunicacdo de forma transversal, continua e
desde o inicio do curso, destacando-se as atividades préaticas. Assim, reforcamos a
necessidade de valorizacdo das competéncias comunicativas pelas instituicbes de
ensino superior, desenvolvidas de forma continua e pratica na formacao do
enfermeiro, para alcancar a compreensdo humana e a autonomia profissional. E
impar que sejam planejadas e desenvolvidas acfes desencadeadoras de reflexdes a
partir da realidade, a fim de aprimorar as relacdes interpessoais e comunicativas
entre as pessoas envolvidas no cuidado em saude.

Palavras-chave: Comunica¢do. Educacdo em enfermagem. Curriculo. Ensino.



DALCOL, Camila. Communication in nursing formation: reflections from the
perspective of students and complex thinking. 2016. 162p.Dissertation (Master of
Nursing) — Universidade Estadual de Londrina, Londrina, 2016.

ABSTRACT

Nursing formation requires the development of certain skills, among them
communication. The objective of this study was to understand the development of
communication skills in nursing formation in an integrated curriculum of a public
university. This is a qualitative, comprehensive, case study, conducted in a nursing
course that has implemented an integrated curriculum for 15 years, consisting of
interdisciplinary modules and cross-cutting issues that are intended to pervade all
grades of the course. The data sources consisted of planning and development
notebooks of 18 interdisciplinary modules in addition to 55 students from the four
grades who patrticipated in focus groups. The meetings with the students were
recorded, fully transcribed and submitted to thematic analysis. Data collection took
place from October 2014 to August 2015. The study was approved by the Ethics
Committee of the university of the study. The results were discussed from the
perspective of Edgar Morin’s complex thought. The documentary analysis enabled us
to verify that during the formation the theme was being worked on in the four grades
at different times, in explicit and implicit ways. The significant experiences and
concepts, experienced by the students, made it possible to reflect on their objective
and subjective understanding of the theme. The intellectual or objective
understanding involved concepts and elements of communication that were best
perceived through practical experiences which brought students human
comprehension. Students listed the principle teaching strategies that led to the
development of communication, such as work placements, seminars, tutorials,
Interdisciplinary Practice and Interactive Education modules, Service and Community
(PIN 1 and II), internships and Nursing training. The students reported that the
different strategies enabled the development of verbal and nonverbal communication,
however, gaps were perceived in interpersonal relationships, involving the patient,
family, students and teachers, raising suggestions relevant to educational practice. In
addition, some dualities in the communication teaching-learning process: theory and
practice, verbal and nonverbal communication and speech and silence were
analyzed. These dualities should be contextualized and worked on in an integrated
and complementary manner. The results indicated that the course curriculum in the
study provided an opportunity to develop communication skills transversally and
continuously from the beginning of the course, with emphasis on practical activities.
Thus, we emphasize the need for appreciation of communication skills by higher
education institutions, developed in a continuous and practical way in nursing
formation, to achieve human understanding and professional autonomy. Planned and
developed actions, triggering reflections based on reality, in order to improve
interpersonal communication and relationships between individuals involved in health
care.

Keywords: Communication. Nursing education. Curriculum. Teaching.
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“Vou escrever alguma coisa que nao sei o que seja,
justamente para ficar sabendo.

E que s6 eu posso me dizer,

mais ninguém.”

(Fernando Sabino)

1 DESPERTAR PARA A TEMATICA

Quando parei para pensar sobre o que é a comunica¢do, quando surgiu, e
como acontece, percebi que ela é anterior a existéncia humana e planetaria. Quando
a Terra ainda era sem forma e vazia, para 0 mundo vir a existéncia, a comunicagao
foi necesséria: - E que haja luz!

De acordo com o0os meus conhecimentos, e até onde meu entendimento
consegue alcancar, este € para mim o principio da comunicacao, e que desde entédo
permeia sobre toda a Terra e sobre todos os seres vivos, ndo apenas 0s humanos.

A minha aproximag&o com o0 meu tema de pesquisa ocorreu muito antes do
que eu pensava. Mesmo antes de ter consciéncia do que é a comunicacao, eu ja me
comunicava, antes mesmo de nascer, por meio de pequenos movimentos,
expressodes faciais e chutes na barriga da minha mae. E apds o nascimento, com
choros, caretas, gestos, sons, olhares, até conseguir dizer as primeiras palavras.

Das primeiras palavras, vieram frases pequenas, grandes, paragrafos, textos,
masicas, teatros, encenacdes, gravacdes, shows em frente ao espelho. Desta
maneira ocorreu 0 meu processo de desenvolvimento da comunicacdo, durante a
infancia.

No periodo escolar, surgiram as primeiras dificuldades comunicativas, ao
apresentar um seminario, expor minhas opinides, ideias, interagir com 0s colegas.
Percebi que néo tinha a mesma habilidade de comunicacdo como tinha em casa, em
frente ao espelho, surgiram entédo a vergonha e o medo de falar e de me expressar,
mas sobrevivi até o ensino médio.

Desde a adolescéncia ja havia decidido que seguiria alguma profissdao da
area da saude, pensei em farmacia, odontologia, nutricdo, mas ainda ndo havia

pensado na enfermagem. Ao abrir as inscricdes para o vestibular da Universidade
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Estadual de Londrina, olhei as matérias dos cursos que me interessavam, e as da
enfermagem foram as que me chamaram mais atencéo.

Entrar na faculdade de enfermagem e me deparar com pacientes e
profissionais, e precisar conversar foi uma das minhas maiores dificuldades, ao me
comunicar com o0 paciente, ndo sabia o que falar, quando falar, como falar. Foi
nesse momento que percebi a importancia da comunicacao.

Durante a graduacdo, sem duvida, apresentei crescimento em minhas
interacbes e comunicacdes, a cada estagio, cada apresentacao de seminario, cada
tutorial que exigiu de mim habilidades comunicativas, as quais eu precisei
desenvolver, na maioria das vezes, com dificuldade.

Porém foi durante a residéncia em enfermagem perioperatoria que desenvolvi
ainda mais esta habilidade, por meio de aulas que precisdvamos preparar € ministrar
aos professores toda semana, uma vez que precisava me comunicar o tempo todo
com diversas pessoas, e que uma pequena falha na comunicagéo prejudicava 0s
pacientes, a equipe multiprofissional e todo o andamento do setor.

Ao entrar para o programa de mestrado, sem saber ao certo sobre o tema que
iria pesquisar, em uma reunido com minha orientadora, a mesma me apresentou as
doze seivas existentes no curriculo integrado da Universidade Estadual de Londrina,
da qual fiz parte como discente.

Quando olhei para os doze temas, eis que a comunicacao salta aos meus
olhos, foi ela que me escolheu, ela disse: olha eu aqui! Sem dizer. Ela me chamou
atencdo, por ser um tema diferenciado e pouco estudado nas pesquisas em
enfermagem - pronto, me encontrei!

Assim que a seiva foi escolhida, fiqguei sabendo que iria estuda-la na
percepc¢éo dos estudantes de enfermagem, o que se tornou instigante, uma vez que
eu ja havia passado por esse processo, por essa universidade, por este curriculo e
por estes modulos.

Como eu havia apresentado dificuldade para desenvolver minhas habilidades
de comunicagao durante a graduacao, eu realmente queria saber como os alunos
vivenciaram este mesmo processo, durante a sua formacéo.

Por ironia do destino, na metade do segundo ano do programa de mestrado,
comecei a trabalhar como docente, o que foi um grande desafio, e mais do que
nunca precisei utilizar todas as habilidades de comunicacdo desenvolvidas, durante

minha formacao.
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E hoje, sempre ensino aos meus alunos, em todas as oportunidades, a se

comunicarem, da melhor forma possivel, com os diferentes individuos, nas mais

variadas situacdes, e percebo como a comunicacdo é essencial ndo apenas ao

cuidado da enfermagem, mas as relacbes humanas e a vida.

Ao escrever esta dissertacao, refletindo novamente sobre o tema, e com

outros conceitos formados, arrisco-me a trazer a minha definicdo de comunicagao: A

comunicacao se expressa e se explica por si sO, para explica-la, precisamos utiliza-

la. A comunicacdo é intrinseca e indissociavel ao ser humano, existir, € comunicar.

E para finalizar esta reflexdo, trago um pouco mais de definicdo, em forma de

A comunicacao,

Eoelo, a ligacio,

o relacionamento, a interacao,

€ o falar, é o calar,

0 aproximar, o atastar
o dizer, o escrever,

é musica, é poesia,

é ritmo, é sinfonia,

é o olhar, o respirar,

o distarcar e o se expressar,
o sentir, o focar,

€ persistir, € instruir,
4 comunicacao,

é existir.

(Camﬂa Dalcol)



Fntroducie
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“A educacao do homem comeca no momento do seu nascimento;
antes de falar, antes de entender,
ja se instrui.”

(Rousseau)

2 INTRODUCAO

Desde 0 nosso nascimento, ja influenciamos e somos influenciados pelo meio
em que estamos inseridos, e, ao longo dos anos, o desenvolvimento da
comunicacdo atinge niveis mais complexos, uma vez que necessitamos dominar a
linguagem, a leitura, o raciocinio, a participacdo social e a analise de n6s mesmos e
do mundo. Descobrimos quem somos, conseguimos nos compreender, crescemos
em humanidade, mudamos e transformamos a realidade em que vivemos, a partir do
encontro comunicativo com o outro (SILVA, 2008; PESSINI, 2008).

A palavra comunicacdo vem do termo latim communicare que significa
“colocar em comum” (ORIA, et al. 2004). Comum significa ser como um, é possuir
empatia, afinidades, pensar e sentir junto, € ser como um todo. Quando o0s
individuos possuem os mesmos interesses, eles ttm um ponto em comum, fazendo
com que a mensagem flua de maneira mais eficaz entre os comunicadores. Sendo
assim, a comunicacao é o fornecimento ou troca de uma mensagem, seja verbal ou
nao verbal, que acontece quando dois sujeitos sdo comuns (MINICUCCI, 2011).

O ser humano necessita da comunicacdo para se relacionar, informar,
persuadir, gerar mudanca de comportamento, trocar experiéncias, ensinar, discutir,

isso incentiva a busca pela melhor compreensdo de principios, conceitos e
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habilidades a serem desenvolvidos no que diz respeito ao processo comunicativo. A
comunicacdo € essencial para o desenvolvimento humano, fazendo parte das
experiéncias prévias e também das adquiridas ao longo do tempo (BRAGA; SILVA,
2007; MOURAO et al., 2009).

Para que o0 processo comunicativo ocorra, alguns componentes sao
essenciais: o emissor, que é aquele que tem a iniciativa da comunicagdo; o receptor,
que é a quem se dirige a mensagem; a mensagem, envolvendo o contetdo da
comunicacdo, podendo ser ideacional ou afetiva; um coédigo, que representa um
grupo de simbolos que fazem sentido ao receptor; o destaque ou camuflagem,
consistindo em um conjunto de decisdes sobre o conteldo e o codigo a serem
utilizados na comunicacao; e o codificador-decodificador que nada mais € que a
traducao das ideias e intencées (MINICUCCI, 2011).

Existem dois tipos de comunicagdao humana, a verbal e a ndo verbal, fazendo-
se presentes e sincronizadas no mesmo individuo. A verbal refere-se as palavras
expressas, podendo ser escrita ou falada, e a ndo verbal € qualquer outro recurso
qgue favoreca o contato com o outro sem associacdo com palavras, podendo ser
gestos, expressdes e posturas (SILVA, 2008; MOURAO et al. 2009; MINICUCCI,
2011).

A escrita € um registro dos pensamentos, ideias, davidas, sentimentos do ser
humano, representando um pensamento mais elaborado, uma vez que pela escrita é
capaz de se filtrarem as emocdes e os sentimentos (SILVA, 2008). A comunicagao
oral € uma ferramenta importante na comunicacao verbal, na qual as palavras sao
utilizadas de forma mais consciente, fato que torna este ato complexo, influenciando
as relacoes interpessoais (BRAGA, 2006).

A comunicacao nao verbal permite a compreensao que vai além das palavras,
levando em consideracdo a expressdo dos sentimentos e trazendo qualidade ao
relacionamento humano. Esta qualidade acontece por meio de expressoes faciais,
gestos, distanciamentos, postura, pelas caracteristicas fisicas, roupas, acessorios e
até mesmo pelo siléncio (ARAUJO et al., 2007).

Considerando os conceitos de comunicacdo, percebemos o quanto a
comunicacdo € primordial no cuidado da enfermagem, oferecendo maior qualidade
nos cuidados prestados ao usuario e a familia nas suas necessidades de saude. Isto
se torna ainda mais relevante em situacdes mais complexas e que envolvam

momentos delicados como, por exemplo, uma hospitalizacdo. O processo de
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comunicacdo entre o enfermeiro e o cliente deve ocorrer de maneira eficaz para
garantir uma assisténcia humanizada, ndo se caracterizando pela relacdo de poder,
mas sim de aceitacdo, sensibilidade e empatia (ORIA; MORAES; VICTOR, 2004;
ARAUJO et al., 2006).

Segundo Mourédo e colaboradores (2009), o enfermeiro deve conhecer as
bases tedricas da comunicacdo e desenvolver habilidades de relacionamento
interpessoal, sabendo falar, ouvir, ser honesto, aberto as perguntas, mostrar respeito
e interesse, e dispor de tempo para a comunica¢cdo com o paciente.

Nas acOes e relagbes que se estabelecem no processo de formacédo dos
enfermeiros, a comunicagcdo, enquanto processo interpessoal, deve ser
compreendida como uma competéncia a ser desenvolvida. Sendo assim, as
Instituicbes de Ensino Superior (IES) devem se responsabilizar em capacitar os
estudantes em habilidades de comunicacéo e relacdes interpessoais (MOURAO et
al., 2009). Assim, as IESs vém enfrentando esses desafios, buscando a formacéo de
profissionais competentes, com pensamento critico sobre o contexto global,
capacidade de agir de maneira eficaz e eficiente, intervindo sobre os problemas de
saude da populacdo e transformando a realidade social com responsabilidade e
cidadania (AMORIM, 2013).

Nesse contexto e diante de tais desafios, novas organizacdes curriculares e
metodologias de ensino e aprendizagem ativas vém sendo adotadas. Estas
mudancas possuem o propdsito de integrar teoria e pratica, ensino e servico, formar
individuos reflexivos e criativos, capazes de transformar a realidade social, de
maneira que venham atender ao novo perfil delineado para os profissionais da area
(MARIN et al., 2010; BERBEL, 2011). Este novo perfil foi tragado devido ao aumento
da complexidade em varias dimensdes da vida, seja em nivel mundial, nacional ou
local. Cada vez mais € necessario que os individuos desenvolvam habilidades de
agir, pensar e sentir de maneira mais abrangente e profunda (BERBEL 2011).

Um grande avanco na educacdo em enfermagem foi marcado pela
implantacdo das Diretrizes Curriculares Nacionais de Educagcdo do Curso de
Graduacdo em Enfermagem (DCNENF), pautada na Resolucdo do Conselho
Nacional de Educacao n° 3 de 7 de novembro de 2001. Essas DCNENFs possuem o
objetivo de definir principios, condi¢des, fundamentos e procedimentos fundamentais

para a formacdo do enfermeiro, devendo ocorrer em todo o territério nacional,
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contempladas nos Projetos Pedagogicos dos Cursos (PPC) de Graduagdo em
Enfermagem (BRASIL, 2001; SALVADOR et al., 2015).

De acordo com as DCNENFs, a formacéo do enfermeiro deve abranger cinco
competéncias e habilidades gerais voltadas para a atencdo a saude, sendo elas:
tomada de decisdo, lideranca, administracdo e gerenciamento, educagao
permanente e comunicagdo (BRASIL, 2001). Assim, observamos que a
comunicacao deve ter destaque nos cursos de graduacdo em enfermagem.

Buscando atender a estas exigéncias, o0 curso de enfermagem da
Universidade Estadual de Londrina (UEL), em 2000, implantou o Curriculo Integrado
(Cl). Este proporciona uma nova visao sobre diversos aspectos no processo de
ensino-aprendizagem, como a relacdo entre teoria e pratica e entre professores e
estudantes, a utilizacdo de metodologias ativas, organizacdo curricular modular,
objetivando a atuacdo multiprofissional, a interdisciplinaridade e a formacdo do
enfermeiro por meio de competéncias (DESSUNTI et al., 2012, GARANHANI et al.,
2013).

O CI atende as DCNENFs e impulsionado pelos Parametros Curriculares
Nacionais (PCN) publicados para o ensino médio, adotou também em seu PPC
temas transversais. Estes temas transversais foram incluidos e denominados como
seivas, compreendidos como aquilo que transpassa as disciplinas. Esse termo seiva
foi escolhido por representar conceitos essenciais que deveriam permear a formacéo
do enfermeiro, devendo ser abordado ao longo dos modulos interdisciplinares dos
quatro anos do curso de enfermagem (GARANHANI et al.,2013; GUARIENTE et al.,
2014).

No processo de ensino-aprendizagem, as seivas dinamizam as atividades,
uma vez que sao abordadas, no decorrer dos médulos, em momentos pertinentes
aos conteudos especificos, de maneira gradativa e crescente, estando vinculadas
aos desempenhos a serem alcancados pelos estudantes (GUARIENTE et al., 2014).

Em 2011, foi realizada uma oficina com os docentes de enfermagem, onde as
seivas foram reformuladas, sendo definidas a permanéncia de doze: ser humano
sécio-historico-cultural; determinacédo social do processo saude-doenga; Sistema
Unico de Saude; gest&o do cuidado, metodologia da assisténcia; integracdo ensino-
servico-comunidade; educacdo em saude; investigacdo cientifica; trabalho em
equipe; bioética; biosseguranca, e por fim, a comunicacdo (GUARIENTE et al.,

2014). O tema transversal comunicacdo deve ser desenvolvido tanto nas atividades
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curriculares quanto nas complementares, por meio de relagdes interpessoais com o
paciente, familia, comunidade, gestores, clientes internos e externos e treinamentos
com a equipe, levando o estudante a desenvolver uma boa comunicacdo que é
primordial para a formacao do enfermeiro (GUARIENTE et al., 2012).
Compreendendo que poucas propostas curriculares no ensino superior
trabalham com temas transversais, interrogamos: Como estd sendo o
desenvolvimento da comunicacédo, durante a formacéao do enfermeiro, na percepcéo
dos estudantes de um curriculo integrado? Buscou-se, por meio deste estudo,
compreender o desenvolvimendo do tema transversal comunicagdo em um CI de

enfermagem.

Com este estudo, esperamos aprofundar os conhecimentos relacionados com
o tema, de modo que venham a contribuir com o desenvolvimento de habilidades
comunicativas durante a graduacdo em enfermagem, colaborar para o
aperfeicoamento dos temas transversais desenvolvidos no projeto pedagdgico do ClI

da UEL e estimular as escolas de enfermagem a refletirem sobre essa tematica.
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“Se quiser buscar realmente a verdade,
¢ preciso que pelo menos uma vez em sua vida vocé duvide,
ao maximo que puder, de todas as coisas.”

(René Descartes)

3 OBJETIVOS

Objetivo Geral
v' Compreender como se da o desenvolvimento da competéncia comunicacéo
na formagdo do enfermeiro, em um curriculo integrado de uma universidade
publica.
Objetivo Especifico
v" Descrever como o tema transversal comunicacdo esta inserido nos cadernos
de planejamento e desenvolvimento dos modulos interdisciplinares das quatro
séries do curriculo integrado.
v" Analisar o conceito de comunicacao na percepcdo dos estudantes de um
curriculo integrado de enfermagem.
v Identificar experiéncias significativas de aprendizagem em comunicacdo na

percepcao dos estudantes de um curriculo integrado de enfermagem.
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v" Analisar o processo de desenvolvimento do tema transversal comunicacdo na
formacdo do enfermeiro, na visdo dos estudantes de um curriculo integrado

de enfermagem.
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“O desconhecido nio é aquilo a respeito do qual ndo sabemos absolutamente nada,
mas aquilo que, no gue conhecemos,
se impode a nos como elemento de inquietacio.”

(Martin Heidegger)

4 PERSPECTIVA TEORICA

Este capitulo aborda uma breve revisédo tedrica sobre o tema comunicacéo,
sobre a formacdo do enfermeiro e alguns aspectos do pensamento complexo de
Edgar Morin que subsidiardo a analise deste estudo.

4.1 COMUNICAGAO: ALGUNS CONCEITOS
Littlejohn (1988) afirma que a comunicacao é algo amplo e complexo, ndo
sendo um simples ato singular ou unificado, e sim um conjunto de comportamentos.
Neste estudo, utilizaremos as expressdes comunicagdo e processo
comunicativo como sinbnimos. Buscaremos contextualiza-los em suas diversas
perspectivas com o objetivo de nos aproximarmos de sua amplitude e complexidade.
De acordo com o dicionario Aurélio (2008), a comunicacéo é definida como:
“Informacgéo, participagdo, aviso; transmissdo; noticia; passagem;
ligacdo; convivéncia; relagbes; comunhdo; comunicacdo social:
conjunto de 6rgéos de difusdo de noticias (imprensa, radio, televiséo);

pratica ou campo de estudo que se debruca sobre a informacéo, a

sua transmissao, captacao e impacto social. ”
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O termo comunicar € originario do latim communicare que significa “colocar
em comum”. Sendo assim, entendemos que a comunicacdo € uma ligacdo
compreensiva de significacdo por meio de simbolos, devendo ter reciprocidade na
mensagem verbal ou néo verbal (ORIA et al., 2004).

Litllejohn (1988) cita em seu livro o autor Franke Dance, que em um dos seus
artigos, obteve um avanco em relagdo a elucidacdo da comunicacgédo, relatando 15

diferentes componentes conceituais do termo, apresentados no quadro a seguir:

Quadro 1 — Componentes conceituais em comunicacao

BARrTrTrYerm————————————————————m—-—-->"—"—"— ===
Simbolos, Verbais, “Comunicacgédo € o intercambio verbal de pensamento ou ideia. ” (John B.

Fala Hoben, 1954)

“Comunicagado & o processo pelo qual compreendemos os outros e, em
. contrapartida, esforcamo-nos por compreendé-los. E um processo dinamico,
Compreenséo . . _ ., .
mudando e variando constantemente em resposta a situagéo total. ” (Martin P.

Anderson, 1959)

Interacéo, “A interagcdo, mesmo em nivel bioldgico, € uma espécie de comunicagao; caso
Relacionamento, contrario, atos comuns nao poderiam ocorrer. ” (G.H Mead, reedi¢ado, 1963)

Processo Social

“A comunicagdo decorre da necessidade de diminuir a incerteza, de atuar '
Reducéo da Incerteza o
eficientemente, de defender ou fortalecer algo. ” (Dean C. Barnlund, 1964)

“Comunicagao: a transmissao de informagdo, emogédo, habilidades, etc., pelo
uso de simbolos — palavras, imagens, nuameros, graficos, etc. E o ato ou
Processo oL ] o
processo de transmissdo que usualmente se designa como comunicagao.

(Berelson e Steiner, 1964)

“[...] o fio condutor parece ser a ideia de algo que esta sendo transferido de
uma coisa ou pessoa para outra. Usamos a palavra comunicacdo ora em

o referéncia ao que é assim transferido, ora aos meios pelos quais é transferido,
Transferéncia, . . ) )
o ora ao processo como todo. Em muitos casos, o que é assim transferido
Transmisséo, . ) . .
o continua sendo compartilhado; se eu transfiro informacgéo a outra pessoa, ela
Intercambio . ) ) i
ndo deixa de estar em minha posse, pelo fato de passar a estar também na

posse dela. Assim sendo, a palavra comunica¢do adquire também o sentido
de participacéo. ” (Ai, Ayer, 1955)

“A comunicagdo é o processo que liga entre si partes descontinuas do mundo '
vivo. ” (Ruesch, 1957)

Ligacdo, Vinculagéo

L “A comunicagido é um processo que torna comum para dois ou muitos o que
Participagdo Comum . ,
era monopadlio de um ou poucos. ” (Alex Code, 1959)

Canal, Transmissor, “‘Os meios de emissdo de mensagem militares, ordens, etc., por telefone,

Meio, Via telégrafo, radio, mensageiros ou estafetas. ” (American college dictionary)

Reproducéo de “Comunicacéo é o processo de conduzir a atengdo de outra pessoa, com a

Lembrancas finalidade de reproduzir lembrancas. ” (Cartier e Harwood, 1953)
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] |
Resposta “Comunicagéo ¢é a resposta discriminatéria de um organismo a um estimulo. ”

Discriminativa, (S.S. Stevens, 1950)
Modificacao de
Comportamento,
Resposta

“Todo e qualquer fato de comunicagdo é visto como uma transmissédo de
Estimulos informacdo, consistindo em estimulos discriminativos de uma fonte para um
receptor. ” (Theodore Newcomb, reedi¢éo, 1966)

“Em sua esséncia, a comunicacdo tem como seu interesse central aquelas
situacdes comportamentais em que uma fonte transmite uma mensagem a um
receptor, com o propésito consciente de afetar o comportamento deste uUltimo.
” (Gerald Miller, 1966)

“O processo de comunicagéo é o de transmissao de uma situagéo estruturada

como um todo para outra, num padrao preferido. ” (Bess Sondel, 1956)

“[...] comunicagéo é o mecanismo pelo qual o poder é exercido. ” (S. Schacter, [l
1951)

Fonte: LITLLEJOHN, 1988

Para Minicucci (2011), a comunicacao € o fornecimento ou a troca de uma
mensagem, seja verbal ou ndo verbal, que acontece quando dois sujeitos sao
comuns. Comum significa ser como um, é possuir empatia, afinidades, pensar e
sentir junto, é ser como um todo. Quando os individuos possuem 0S MesMos
interesses, eles tém um ponto em comum, fazendo com que a mensagem flua de
maneira mais eficaz entre os comunicadores.

Um levantamento de micro e macroteorias sobre a comunicacao, desvelou 11
conceitos e generalizagdes que estao relacionados com o tema. Estes conceitos sao
divididos em trés areas: orientacdes gerais; processos basicos; e contextos. Os
componentes de cada area estdo exemplificados na figura a seguir:

Figura 1 — Conceitos e generalizacdo da comunicagao

Orientagdes Gerais Processos Basicos

® Processo e Codificacao e Interpessoal

e Interacdo Simbdlica e Significado * Pequeno Grupo
e Pensamento e Organizacional
¢ Informacao * Massa

e Persuasao

Fonte: LITLEJOHN, 1988
Dentro das orientagdes gerais, a comunicacdo € definida como um processo

complexo que ocorre por meio da interacdo simbdlica. Os processos basicos
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envolvem a emisséo e recepcao de mensagens que sao decodificadas, sendo que
um simples sinal possui significado para os individuos. Estas mensagens s&o grupos
de sinais que emergem do pensamento do ser humano, fornecendo informacao e
persuadindo mudancgas. A comunicacado acontece em varios contextos diferentes,
podendo ser interpessoal, quando a interacdo ocorre face a face, em pequenos
grupos, em grupos de uma organizagdo ou no contexto de massa (LITLLEJOHN,
1988).

A comunicacdo é um processo interativo, composta pelo emissor, receptor,
pela ideia do emissor e pela ideia recebida pelo receptor, o que o falante quer
comunicar, a intercomunicagcdo entre 0s sujeitos, e a automonitorizacado constante.
Durante este processo, o falante € ao mesmo tempo falante e ouvinte, e vice-versa,
e a comunicacdo acontece quando ha entendimento entre as ideias faladas e
ouvidas (PICCOLOTTO, SOARES, 1977).

Assim podemos observar que existe um universo de conceitos acerca da
comunicacdo e dos processos comunicativos delimitados por varios autores,
relacionando diversos componentes, contextos e habilidades, o que evidencia sua
multiplicidade e complexidade.

Para Silva, (2008), a comunicacdo possui cinco elementos importantes que
devem ser considerados: a realidade ou situacéo, os interlocutores, a mensagem, 0s
signos e 0os meios. A realidade ou situacdo é o contexto em que a comunicacao
ocorre, sendo 0 primeiro passo para a sua interpretacdo. Os interlocutores sdo o
emissor e o receptor da mensagem, e ambos sdo0 um e outro ao mesmo tempo, uma
vez que o homem € comunicativo por si s6, e mesmo sem verbalizar ocorre a
interagcdo ou troca de mensagens. A mensagem pode ser informacdes ou emocgdes
gue se desejam transmitir, e nem sempre sao decodificadas da maneira correta, pois
dependemos do querer e da emoc¢ao do outro no momento. Os signos sao sinais ou
simbolos que séo utilizados para emitir a mensagem, sendo que os simbolos
possuem unica interpretacdo, e 0s sinais sdo passiveis de mais de um significado. O
quinto elemento sdo 0s meios, que sao os veiculos que utilizamos para emitir uma
mensagem, podendo ser gestos, palavras, distancias, expressdes, objetos, entre
outros.

De acordo com Minicucci (2011), o processo comunicativo necessita de
alguns componentes essenciais: 0 emissor que é aquele que tem a iniciativa da

comunicacdo; o receptor que € a quem se dirige a mensagem; a mensagem,



29

envolvendo o conteldo da comunicacdo, podendo ser ideacional ou afetiva; um
codigo que representa um grupo de simbolos que fazem sentido ao receptor; o
destaque ou camuflagem, consistindo em um conjunto de decisbes sobre o
conteddo e o codigo a serem utilizados na comunicacdo; e o codificador-
decodificador que nada mais é que a traducédo das ideias e intengdes.

Quanto aos objetivos da comunicacdo, esta pode ser consumatdria ou
instrumental. A consumatoria ocorre quando se deseja estabelecer uma
comunicacdo com o outro de forma espontanea, e a instrumental possui a finalidade
de assegurar ganhos e atender a interesses, sendo utilitaria (MINICUCCI, 2011).

Em relacdo as pessoas envolvidas, a comunicacdo pode ocorrer com duas
pessoas ou com um grupo. Na relacdo com duas pessoas, ela pode se dar de forma
pessoal, quando se tem complementaridade e reciprocidade entre os seres, ou de
forma profissional. A comunicacdo em grupo, por sua vez pode ser intragrupo,
quando ocorre entre os membros do préprio grupo, ou intergrupo que é a troca ou
contato entre dois grupos diferentes (MINICUCCI, 2011).

A comunicacdo entre os seres humanos acontece por meio de contato
psicolégico entre duas ou mais pessoas que devem ir além da vontade de falar,
ouvir e compreender, é preciso ter um encontro ou reencontro entre as pessoas
(MINICUCCI, 2011).

Partindo do principio de que a comunicagdo ocorre entre as pessoas, e cada
uma tem seu proprio mundo subjetivo, com suas experiéncias, expectativas, sua
cultura, seus valores, podemos dizer que ndo existe uma comunicagao objetiva. As
experiéncias e vivéncias de cada individuo tendem a colorir o que veem e escutam,
sendo a mensagem filtrada e condicionada, passando por uma espécie de uma
lente, que é a maneira como 0 outro enxerga o mundo. AsS mensagens que Sao
aceitas sdo engrandecidas e comentadas, e as que vao contra uma ideia ou
pensamento sdo reprimidas (SILVA, 2008; MINICUCCI, 2011).

Para que o processo comunicativo ocorra, € necessario que a mensagem
transmitida por um sujeito, seja ela verbal ou ndo verbal, seja percebida dentro do
universo de significados comum ao outro, caso contrario, estes sinais ndo seréo
compreendidos, tornando inviavel o processo de comunicacgéo (ORIA et al., 2004).

De acordo com Piccolotto e Soares (1977), dentro do processo de
comunicacdo se faz presente o feedback, podendo este ser interno ou externo. O

feedback interno ocorre quando o emissor ouve a si mesmo durante a comunicagao
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com o outro, e tem a oportunidade de reformular sua ideia ou pensamento, e 0
feedback externo sdo mensagens ou sinais emitidos pelo receptor que levam a
modificacdo de comportamento. Sendo assim, o feedback pode ocorrer em uma
comunicacado, em dois ciclos internos e um ciclo externo.

Os tipos ou instrumentos da comunicacdo humana englobam o verbal e o ndo
verbal, fazendo-se presentes e sincronizados no mesmo individuo. O verbal refere-
se as palavras expressas, podendo ser escrita ou falada, e o ndo verbal € qualquer
outro recurso que favoregca o0 contato com 0 outro sem associagdo com palavras,
podendo ser gestos, expressfes, postura, e até mesmo o siléncio (SILVA, 2008;
MOURAO et al., 2009; MINICUCCI, 2011).

A comunicacdo escrita € um registro dos pensamentos, ideias, duvidas,
sentimentos do ser humano, representando um pensamento mais elaborado, uma
vez que pela escrita é capaz de se filtrarem as emocdes e os sentimentos. Em
contrapartida, a emocdo também pode ser expressa na escrita, de uma maneira
mais intencional, por meio de virgulas e palavras (SILVA, 2008).

A comunicacao oral € um ingrediente essencial para a socializacdo, o que
diferencia o ser humano dos demais seres vivos. Essa comunicacao é permeada
pela voz que sdo os sons produzidos pela laringe, pela fala que é a articulacao e
emissao de fonemas, compondo a linguagem que € o todo que engloba a
comunicacdo dos nossos pensamentos, sendo que até estes utilizam cddigos
verbais para existirem (PICCOLOTTO, SOARES, 1977). As palavras séao
ferramentas importantes na comunicacdo verbal, sendo utilizadas de forma mais
consciente, porém o ato de falar acaba se tornando complexo, uma vez que
influencia as relacdes interpessoais (BRAGA, 2006).

Para Pessini (2008), a comunicacdo ndo se reduz apenas a palavra
verbalizada, devemos captar, interpretar e utilizar as mensagens de forma
adequada, nos tornando artistas neste sentido, sendo a linguagem ndo verbal o
grande tesouro a ser descoberto e lapidado.

Birdwhistell (1970), grande estudioso da linguagem corporal, considera que
“somente 35% do significado social de qualquer interagdo corresponde as palavras
pronunciadas, pois o0 homem é um ser multissensorial que, de vez em gquando,
verbaliza.”

Silva (2008) faz analogia da comunicagdo com o iceberg, representando a

sua porcao superior a comunicacéao verbal, pertencendo todo o restante do iceberg a
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comunicacdo ndo verbal, tornando-se necesséario reconhecer os sinais e simbolos
existentes embaixo das palavras pronunciadas.

O comportamento ndo verbal € herdado neurologicamente, a partir das
experiéncias comuns a todos os seres da mesma espécie, como 0 bocejo, a
mastigacdo, e de acordo com as experiéncias adquiridas pela familia, sociedade e
cultura, representando 80% dos sinais ndo verbais. E possui como objetivos
complementar, substituir ou contradizer a comunicacdo verbal, e demonstrar
sentimentos (SILVA, 2008).

Knapp (1980) classifica os sinais ndo verbais da seguinte maneira:
paralinguagem, cinésica, proxémica, caracteristicas fisicas, fatores do meio
ambiente e tacésica. A paralinguagem é todo som emitido que nao faz parte do
nosso sistema sonoro da lingua que utilizamos, podendo demonstrar sentimento e
atitude. Sao sinais que a voz faz, dando entonagéo, ritmo, intensidade ao discurso.
Cinésica é a linguagem do corpo, em seus gestos, movimentos e expressoes faciais.
Préxemica é o uso do espaco, da distancia mantida entre os individuos, indicando o
tipo de relacao existente entre eles, as diferencas, as simpatias, as preferéncias e as
relacdes. As caracteristicas fisicas sdo a aparéncia e forma do nosso corpo que
passam informacdes a respeito da nossa idade, sexo, etnia, estado de saude, assim
como objetos que utilizamos que demonstram nossos conceitos e as relagcdes que
mantemos. Fatores do meio ambiente estdo relacionados a distribuicdo dos objetos
em determinado espaco, bem como a forma, tamanho e cor. A tacésica esta
relacionada com a comunicacdao tatil, envolvendo a pressdo, a maneira, o local que
se toca, levando em consideracdo o sexo, idade, cultura dos individuos envolvidos
nesta relacgéo.

A comunicacao nao verbal traz qualidade ao relacionamento humano, uma
vez que permite a compreensdo que vai além das palavras, levando em
consideracdo a expressado dos sentimentos. Esta qualidade acontece por meio de
expressdes faciais, gestos, distanciamentos, postura, pelas caracteristicas fisicas,
roupas, acessorios e até mesmo pelo siléncio (ARAUJO et al., 2007).

Estudos revelam que na comunicacgéo, a expressao do pensamento se faz 7%
por meio de palavras, 38% com sinais paralinguisticos que envolvem a entonacao
de voz, velocidade da fala, e 55% por meio dos sinais corporais. Sendo assim, a
comunicacdo ndo verbal representa mais de 90% dos sinais que chegam ao cérebro
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por meio da audicdo, da visédo, da respiracdo e do toque (BIRDEHISTELL, 1970;
EDWARDS, 1981).

Outro tipo de comunicacdo existente € a comunicacao virtual que se faz
presente no cotidiano dos individuos do século XXI, sendo indissociavel do mundo
atual. Nos Ultimos anos, a internet tornou-se um sistema de comunicacao entre
muitos, no momento desejado, permitindo a interagdo em escala global. A cultura
virtual tornou a internet um meio de interacdo social seletiva e de integracéo
simbdlica, que possui a capacidade de distribuir a forca da informacéo, sendo a base
tecnologica desta nova era (CASTELLS, 2003).

Existem alguns obstaculos que permeiam o processo comunicativo, dentre
eles as filtragens, os bloqueios e os ruidos. A filtragem ocorre quando a mensagem
€ recebida em partes, mas a comunicacao existe, os ruidos quando a mensagem é
mal interpretada ou distorcida pelas pessoas ou grupo, e 0 bloqueio quando a
mensagem nao € captada pelo receptor, interrompendo a comunicagao
(MINICUCCI, 2011).

A comunicacdo adequada tem por finalidade atingir objetivos para a solucao
de problemas, reduzindo os mal-entendidos e os conflitos. Para que ela se torne
eficaz, € necessério que se estabeleca contato psicolégico em profundidade,
integracdo da comunicacédo verbal com a ndo verbal, que ocorra de pessoa a
pessoa, indo além das fungbes e status, comunicacfBes abertas dos intragrupos e
comunicacdes consumatdrias ao invés de instrumentais (SILVA, 2008; MINICUCCI,
2011).

Algumas habilidades facilitam o processo de comunicacdo e podem ser
desenvolvidas pelos seres humanos, como saber ouvir o outro, utilizar a
comunicacdo face a face, que torna a mensagem mais completa e envolvente,
colocar-se no mundo do receptor indo ao encontro das expectativas do préximo,
desenvolver a sensitividade ou empatia, se colocando no lugar do outro, distinguir o
momento oportuno de a mensagem ser enviada. Além disso, as palavras devem ser
reforcadas pela acdo, e a mensagem deve ser simples, direta e sem redundancia,
transmitida em uma linguagem clara, se fazendo compreender (MINICUCCI, 2011).

Mouré&o e colaboradores (2009) reforcam que € preciso saber quando falar e o
que falar, possibilitar posturas de compreensao, aceitacao e afeto, escutar e calar,
estar mais proximo e acessivel as necessidades das pessoas.
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A seguir, abordaremos as relagbes dos processos comunicativos com a

profissdo do enfermeiro e com o seu processo de formagéo.

4.2 COMUNICAGAO: INTERFACES COM A ENFERMAGEM E COM O PROCESSO DE FORMACAO
DO ENFERMEIRO

De acordo com Ferreira (2006), a enfermagem € uma ciéncia humana que
tem como fundamento prestar cuidados aos individuos, doentes ou saudaveis,
sendo que este processo ocorre por meio da interacdo humana, uma vez que ocorre
um encontro entre as pessoas. Sendo o cuidado a esséncia da enfermagem, ao
cuidar do outro ultrapassamos as barreiras técnicas, incorporando a¢des sensiveis,
como o toque, o olhar, o ouvir, o falar, envolvendo intui¢do, liberdade, subjetividade
e comunicacao.

A comunicacdo é um elemento primordial no processo de cuidar em
enfermagem, uma vez que a complexidade comunicativa vai além das palavras,
sendo também percebida por meio da linguagem corporal demonstrada por gestos,
expressdes e emocgdes, possuindo um papel significativo na humanizacdo do
cuidado (FERREIRA, 2006; BROCA; FERREIRA, 2012).

Quando o0s sujeitos se comunicam, eles constroem sentidos para a
mensagem e reconstroem seus conhecimentos, deixando a comunicacdo marcas
nos individuos envolvidos neste processo. O processo comunicativo, quando ocorre
de forma eficaz entre a equipe de enfermagem e a equipe multidisciplinar, resulta na
melhor assisténcia ao paciente, desencadeando a humanizacdo do cuidado
prestado (BROCA, FERREIRA, 2012; FERREIRA, 2006).

A comunicacdo é essencial no cuidado da enfermagem, destacando que o
processo de comunicacdo entre o enfermeiro e o cliente deve buscar uma
assisténcia humanizada, sensivel e empatica. A comunicagdo para a enfermagem
vai aléem de um instrumento basico, devendo ser uma competéncia e uma habilidade
interpessoal a ser alcancada (ORIA; MORAES; VICTOR, 2004; ARAUJO et al.,
2006).

O enfermeiro deve conhecer as bases tedricas da comunicacao e desenvolver
habilidades de relacionamento interpessoal, sabendo falar, ouvir, ser honesto, aberto
as perguntas, mostrar respeito e interesse e dispor de tempo para a comunicacao
com o paciente. Além disso, o enfermeiro deve utilizar algumas técnicas de

comunicacdo verbal para que a mensagem seja transmitida de forma clara:
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verbalizar interesse ao que estd sendo transmitido ao paciente, permanecer em
siléncio enquanto ele se expressa, néo interromper a fala do paciente, ouvir
reflexivamente, deixar clara e validar as mensagens que recebe. (MOURAO et al.,
2009)

Araujo e colaboradores (2006) complementam dizendo que, sem habilidades
de comunicacéo interpessoal, torna-se quase impossivel o cuidar do enfermeiro, o
curar do médico, a reabilitacdo do fisioterapeuta, o aconselhamento do psicélogo, ou
qualquer outra acao na assisténcia a saude do ser humano.

Novos desafios vém sendo enfrentados pelo ensino superior, ocorrendo
diversas transformacdes no processo de ensinar e aprender, produzir conhecimento,
pesquisar e desenvolver atividades de extensdo, devido as mudancas sociais,
politicas e econdémicas das ultimas décadas (GARANHANI; VALLE, 2010).

Novos caminhos estdo sendo trilhados no que diz respeito a formacdo de
profissionais da area da saulde, adotando organizacfes curriculares inovadoras,
buscando integrar teoria e pratica, ensino e servico, formando individuos reflexivos e
criativos, capazes de transformar a realidade social (MARIN et al., 2010; BERBEL,
2011). Nesse sentido, a formacao do enfermeiro tem passado por transformacgodes e
mudancas no decorrer dos Ultimos anos, principalmente pautadas nos
direcionamentos das DCNENFs promulgadas em 2001.

De acordo com Tacla (2002), para a formacédo do enfermeiro, as inovacoes
pedagogicas sdo pertinentes, buscando aproximar a enfermagem do seu contexto
social, por meio de metodologias inovadoras e transformadoras.

Os cursos de enfermagem devem organizar o seu PPC de acordo com as
propostas das DCNENFs que buscam o desenvolvimento de competéncias. Sendo
assim, a formacdo do enfermeiro deve estar voltada para a construcdo de
competéncias e habilidades profissionais (AMORIM, 2013).

Entre as cinco competéncias e habilidades gerais referidas nas DCNENFs
esta a comunicagdo, na qual se preconiza que o enfermeiro deve ser acessivel,
manter confidencialidade perante a equipe de salde e publico em geral; utilizar
comunicagdo verbal e ndo verbal; desenvolver habilidades de leitura e escrita;
dominar as tecnologias de informacdo e pelo menos uma lingua estrangeira
(BRASIL, 2001).

Para Braga (2006), a competéncia em comunicacao interpessoal € essencial

para a formacédo do enfermeiro e tem como premissa a relacdo entre professor e
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estudante, em que ha trocas, reciprocidade, resultando em beneficios pessoais e
profissionais aos envolvidos.

A nova estruturacdo académica para a formacao do enfermeiro esta baseada
no incentivo ao raciocinio clinico, na integracdo entre teoria e pratica, na
aprendizagem e flexibilidade curricular, no reconhecimento da multidisciplinaridade,
na valorizagdo do pensamento critico e criativo e na utilizacdo de metodologias
ativas (SALVADOR et al., 2015).

As metodologias ativas vém se destacando como estratégia de ensino e
aprendizagem. As mais reconhecidas sao a problematizacdo e a aprendizagem
baseadas em problemas, que possuem definicdes diferentes, porém vao na
contramdo da metodologia tradicional. Podemos compreender metodologias ativas
como uma nova forma de desenvolver a habilidade de aprender, buscando
solucionar problemas reais ou simulados, advindos da realidade social em contextos
diferentes (MARIN et al., 2010; BERBEL, 2011).

As metodologias ativas possuem o papel de promover a autonomia dos
estudantes em relacdo aos seus estudos, estimular a percepcdo e os sentimentos
de engajamento, despertar a curiosidade, fazendo com que os alunos busquem a
teorizagao e tragam novos elementos a serem abordados (BERBEL, 2011).

Estudo realizado por Marin (2010), com estudantes do curso de enfermagem
e medicina que utilizam metodologias ativas de ensino, identificou como fortalezas
os estudos partirem de situacfes reais que se aproximam da realidade, a integracéo
gue ocorre entre as disciplinas e entre os aspectos biopsicossociais, 0 preparo para
o trabalho em equipe, o estimulo a independéncia e a responsabilidade do aluno na
busca pelo conhecimento.

Algumas possibilidades de metodologias ativas incluem o estudo de caso, 0
meétodo de projetos, a pesquisa cientifica, a aprendizagem baseada em problemas,
entre outras. Apenas uma unica estratégia ndo € capaz de formar um individuo com
pensamento complexo e comprometido com suas agdes, por isso justifica-se utilizar
diferentes alternativas para estimular diferentes habilidades a serem desenvolvidas
pelos estudantes (BERBEL, 2011).

E primordial levar em consideracdo a individualidade na construcdo de
competéncias na formacdo do enfermeiro, que ocorre pelo engajamento do
estudante durante as atividades praticas e pedagdgicas propostas pelo curso, sendo
o professor o mediador deste processo (AMORIM, 2013).
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Mourédo e colaboradores (2009) colocam que ensinar é aproximar, interagir e
dialogar com dois mundos diferentes, sendo assim, o professor deve orientar e
estimular o estudante a pensar. Tanto o estudante quanto o professor devem ter um
anico objetivo, que € o de adquirir e construir o conhecimento, o0 que exige interesse,
motivacdo, vontade, persisténcia, consciéncia e esfor¢cos dos dois lados. O trabalho
docente n&o deve ficar restrito ao roteiro de sala de aula, o professor precisa ter um
olhar ético, politico, cultural, técnico e psicolégico.

O docente deve ensinar a comunicacéao integrando a teoria e a pratica, bem
como utilizar as experiéncias cotidianas de convivéncia, reforcando a importancia da
comunicacdo na vida. O professor deve proteger o estudante, mostrar o lado bom
das interacbes, mesmo se tiverem ocorrido falhas. O papel do educador € de
orientar o seu estudante (BRAGA, 2006).

E com uma comunicacdo adequada, entendendo e se fazendo entender,
utilizando adequadamente a comunicagéo verbal e nédo verbal, que o docente possui
mais chances de alcancar seus objetivos interacionais e educacionais (AMORIM,;
SILVA, 2014).

Braga (2006), em seu estudo sobre comunicacdo na educacéao, refere que os
docentes citam a importancia de fornecer feedback para seus estudantes,
explicando para 0os mesmos como estd ocorrendo o desenvolvimento da
comunicacdo verbal e ndo verbal, citando o que pode ser melhorado, e neste
momento, os proprios estudantes acabam fazendo uma autoavaliacdo de suas
interacdes. E importante realizar a avaliagdo formativa dos estudantes, para
perceber a sua evolugcdo entre o inicio e o fim da atividade, ocorrendo de maneira
continua e tendo como objetivo a formagé&o integral do individuo, observando suas
diferentes fases no processo de construcdo das habilidades desejaveis.

JA o estudante precisa compreender o significado da comunicacéo,
demonstrar interesse pelo proximo e contribuir para que a mensagem seja
transmitida de forma clara, para que possa ser compreendida pelos sujeitos
envolvidos no processo de comunicacdo (MOURAO et al., 2009).

O estudante tem a necessidade de ser cuidado pelo professor, e a
comunicacdo, como base pratica do cuidar, deve ser ampliada ao estudante, a fim
de que ele evolua em seu conhecimento (BRAGA, 2006).

Amorin (2013) realizou estudo com 850 estudantes do curso de graduacao

em enfermagem, em que 81,2% avaliaram a abordagem da comunicacdo como
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excelente e boa, o que significa que a competéncia de comunicacao foi desenvolvida
em muitas e/ou algumas disciplinas, ao longo do curso.

Outro estudo realizado por Braga (2006) revela que os docentes precisam
proporcionar um momento para que os estudantes expressem seus sentimentos,
pensamentos e percepgdes, para que desenvolvam suas habilidades comunicativas,
e nesta interagéo, os estudantes se conhecam e amadurecam.

Assim, ressaltamos a importancia dos processos comunicacionais na
formacdo do enfermeiro e justificamos o objetivo desta pesquisa em estudar um
curriculo que estabelece em seu PPC a comunicacdo como tema transversal. A
seguir, apresentamos alguns principios do Pensamento Complexo que subsidiarao a

analise deste estudo.

4.3 EDGAR MORIN E 0O PENSAMENTO COMPLEXO

Para aproximar o referencial tedrico ao desenvolvimento do tema transversal
comunicacdo durante a formacdo do enfermeiro, segue uma breve biografia de
Edgar Morin, o Pensamento Complexo no contexto na educacao, e a descricdo de
alguns de seus conceitos que serdo abordados ao longo deste estudo, abrangendo
0s principios operadores, o conhecimento pertinente, o ensino da compreensao

humana e a autonomia.

4.3.1 Conhecendo Edgar Morin

Edgar Morin é um filésofo e socibélogo francés, humanista, de origem judaica,
que foi registrado com o nome de David-Salomom Nahoun, nascido no ano de 1921,
em Paris. E um estudioso da complexidade, se destacando como um dos
pensadores mais importantes dos séculos XX e XXI (RIBEIRO, 2011; SILVA, 2013).

Aos 10 anos de idade, Morin perdeu sua mae, fato que o marcou por toda a
vida, sendo criado por seu pai, por quem nao apresentava muita afinidade. Ainda
durante sua infancia, surgiu seu interesse por cinema e literatura, fato que exerceu
forte influéncia sobre suas obras (CARVALHO; ASPIS, 2010; RIBEIRO, 2011).

Na adolescéncia, apoiou-se no cinema e na literatura, encontrando livros que
0 perturbaram, transformaram e formaram sua identidade. Pelos livros e pelos
romances, Morin chegou ao mundo e, movido por suas necessidades intrinsecas,
tornou-se autodidata (SANTOS, HAMMERSCHMIDT, 2012).
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Graduou-se em Histdria, Geografia, Direito e engajou-se na Sociologia,
Filosofia e Epistemologia. Ao longo de sua trajetoria, foi influenciado por
pesquisadores de diferenciados campos, abrangendo desde as Ciéncias Sociais e
Politicas até a Psicologia (RIBEIRO, 2011).

Participou de movimentos importantes em diferentes paises, se envolveu em
movimentos estudantis na Franga, se aproximou da revolucao genética na Califérnia
pelo Instituto Salf, participou da reforma do ensino secundario e universitario
francés, entre outras realizacdes (CARVALHO; ASPIS, 2010).

Foi convidado pela Organizacdo das Nacdes Unidas para a Educacgéo,
Ciéncia e Cultura (UNESCO) para apresentar 0os temas essenciais para a formacao
do cidadéo do século XXI, o que deu origem a um de seus livros de maior destaque
“Os sete saberes necessarios a educagédo do futuro” (CARVALHO; ASPIS, 2010;
MORIN, 2011).

Morin elaborou um método para compreender a complexidade do real,
fazendo diversas criticas a fragmentacdo do conhecimento, sugerindo uma reforma
deste pensamento, aplicando o principio da transdisciplinaridade (RIBEIRO, 2011).

Iniciou a formacdo de sua base transdisciplinar na realizacdo da obra “O
homem e a morte”, envolvendo filosofia, etnografia, psicanalise, pré-historia, historia
das ideias, histéria das religides, geografia humana, ecologia infantil e ciéncia das
metodologias (CARVALHO; ASPIS, 2010).

Foi autor de mais de 30 livros, sendo o de maior destaque “O Método”,
composto de seis volumes: A natureza da natureza; A vida da vida; O conhecimento
do conhecimento; As ideias: habitat, vida, costumes, organizacdo; A humanidade da
humanidade; e A ética (RIBEIRO, 2011; PINTO, 2015).

Morin desenvolveu uma producdo dindmica e atenta aos acontecimentos de
seu tempo, espelhando a imagem de um intelectual intrigado, cético e inquieto,
abordando as multiplas dimensdes das situacdes, sendo politicas, culturais ou
sociais.

Viajou por mais de 30 paises, incluindo o Brasil, pelo qual sente grande
afeicdo, onde participou de debates e atividades com professores e especialistas de
diferentes areas a respeito da educacéo nas escolas e universidade (CARVALHO;
ASPIS, 2010).

4.3.2 O Pensamento Complexo e a educacéo
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A origem da palavra complexidade vem do latim complexus que significa um
tecido de elementos inseparaveis que estdo interligados. A complexidade faz parte
do nosso mundo de fenébmenos, podendo ser um tecido de acdes, acontecimentos,
acasos, determinacoes, retroacdes e interacbes (MORIN, 2015).

A definicdo de complexidade traz a ideia de conjunto, jungdo, universo, uma
vez que todas as coisas estdao ligadas e umas influenciam as outras. A
transdisciplinaridade € o grande pilar do pensamento complexo, que também é
chamado de complexidade, epistemologia da complexidade e teoria da
complexidade (SILVA, 2011).

A complexidade proposta por Morin deve abranger o todo, de maneira que
nao venha a dissocia-lo, integrando a abordagem multidisciplinar e transdisciplinar,
superando o pensamento que simplifica e reduz (RIBEIRO, 2011).

O pensamento complexo ndo € o conhecimento completo, isso seria
impossivel, Morin defende o pressuposto do saber integrado que se relaciona e se
integra. O pensamento multidimensional ndo busca a verdade total, e sim a
compreensao mais realista do mundo (SILVA, 2011).

Para Morin, a complexidade deve ser construida a partir das influéncias
internas e externas, de maneira conjunta e integrada, abandonando o pensamento
reducionista e simplista e ampliando o nosso entendimento frente aos problemas
essenciais, de forma contextualizada e integrada (RIBEIRO, 2011).

O pensamento complexo redne, incorpora a incerteza e promove a
organizacao, diferentemente do pensamento simplificador, que separa e reduz. A
complexidade integra principios que sao antagbnicos e complementares, como, por
exemplo, a ordem e a desordem e a autonomia e a dependéncia (PIMENTA, 2013).

Discutindo sobre a crise planetaria, marcada pela dificuldade de resolugéo de
novos problemas, Edgar sugere uma reflexdo sobre a educacéo. A educacao, sob o
olhar complexo, visa a formacdo de um sujeito cidaddo, abrangendo varias
dimensdes, politica, econdmica, social, religiosa, ambiental e cultural, auxiliando na
construgdo de um individuo complexo (MORIN, 2015).

Morin define o homo complexus considerando o ser humano em todas as
suas dimensfes, bioldgica, psiquica, social, afetiva e racional, compondo-se de
loucura e sabedoria, prosaico e poético, abrangendo as multidimensdes da condigdo
humana (SANTOS, HAMMERSCHMIDT, 2012).
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Para a construcdo de um ser humano complexo, é necesséria a reformulacéo
do sistema educacional, desde o primario até a universidade, extinguindo o
pensamento fragmentado, com disciplinas que separam, e introduzindo uma viséo
que integra, revelando o todo e favorecendo a comunicacdo entre os saberes
(RIBEIRO, 2011).

Buscando articular as disciplinas, o educador propbe trés conceitos: a
interdisciplinaridade, a polidisciplinaridade e a transdisciplinaridade. A
interdisciplinaridade é entendida como a unido das disciplinas, a polidisciplinaridade
ocorre quando determinado objeto € abordado por diversas disciplinas diferentes, e
a transdisciplinaridade é mais abrangente, uma vez que busca a colaboragcdo de
todas as disciplinas para organizar novas formas de pensar (MORIN; ALMEIDA;
CARVALHO, 2009).

De acordo com o pensamento complexo, os fendmenos sao emaranhados de
informagbes, sendo o grande desafio estabelecer uma interligacdo entre as
disciplinas e as pesquisas (PIMENTA, 2013).

O pensamento complexo torna-se um pilar importante para o exercicio da
interdisciplinaridade que tem por finalidade articular os saberes que estdo divididos
em suas areas de conhecimento, sem perder a esséncia de cada fendmeno,
religando sujeito e objeto, matéria e espirito, objetividade e subjetividade (SANTOS;
HAMMERSCHMIDT, 2012).

Morin propde mudancas no cendrio educacional, chamando de reforma na
educacdo que deve iniciar com a reeducacdo dos educadores, pois sdo nas
universidades que sédo formados os educadores do ensino basico até os niveis mais
avancados (SILVA, 2011).

Buscando uma nova forma de conhecimento e compreensao da realidade, o
pensamento complexo visa a fundir as disciplinas, dos estudos, das ciéncias,
ultrapassando o ambito académico, estendendo-se a sociedade, a religido, ao
mercado e a cultura, reforcando a educacdo. Com o abandono da dissociagéo,
especializacdo dos saberes e da reducdo, novos espacos se abrem para a
subjetividade e a criatividade, reorganizando e reconstruindo o conhecimento
(SILVA, 2011; MORIN, 2013).

A é4rea da saude e da enfermagem necessita religar os saberes das
disciplinas, direcionando para o pensamento complexo, compartilhando as

experiéncias e os saberes, de modo que nenhuma disciplina domine sobre a outra,
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proporcionando um cuidado ampliado para todos os usuarios e trabalhadores da
saude (SANTOS; HAMMERSCHMIDT, 2012).

4.3.3 Os principios operadores

O pensamento complexo engloba trés principios operadores, o dialégico, o
recursivo e o hologramatico. O principio dialégico € marcado pelo antagonismo e
pela complementaridade, refere-se a dualidade, utilizando conceitos que séo
opostos e que, ao mesmo tempo, se complementam (MORIN, 2005).

O dialogico nos auxilia a pensar, no mesmo espa¢go mental, em algumas
ideias que se excluem e ao mesmo tempo se complementam, realizando uma
associacdo complexa de pressupostos que sdo necessarios para o desenvolvimento
de um determinado fenémeno (SANTOS; HAMMERSCHMIDT, 2012).

O autor cita como exemplo a ordem e a desordem, que pelo pensamento
simplificador, seriam separadas, mas ao olhar do pensamento complexo, estes dois
conceitos séo inseparaveis e complementares (MORIN, 2015).

O principio recursivo esta relacionado com a causa-efeito, uma vez que 0s
produtos e os efeitos, observado por outro angulo, sdo causas e produtores. Como
exemplo utiliza-se a sociedade e o individuo, onde os individuos formam a
sociedade por meio de sua reproducdo, e a sociedade forma o individuo com sua
cultura e sua linguagem. A recursividade produz e reproduz a si mesmo, devendo
ser alimentado por um fluxo, uma reserva ou uma fonte exterior (SANTOS;
HAMMERSCHMIDT, 2012; MORIN, 2015).

O principio hologramético reforca o dialégico e o recursivo, intensificando a
interacdo entre o todo e as partes, estando presente no ambito biolégico e
socioldgico. Este principio defende a ideia de que ndo somente as partes estdo no
todo, mas o todo também estd nas partes. Como exemplo, Morin cita o0 corpo
humano e as células: o corpo humano é formado por inUmeras células, porém cada
célula possui material genético que contém informacgdes do todo (RIBEIRO, 2011,
MORIN, 2015).

Este principio € como em um holograma, onde cada parte tem a totalidade de
informacéo sobre o fendbmeno representado, e como em qualquer organizacao
complexa acontece, que nao sé as partes estdo no todo, como o todo esta presente
nas partes (SANTOS; HAMMERSCHMIDT, 2012).
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No principio hologramatico, a soma das partes nunca resultara no todo, uma
vez que a totalidade pode ser maior ou menor do que a soma das partes. Ndo é
possivel separar a parte e o todo, partindo do principio de que um esta presente no
outro (RIBEIRO, CIAMPONE, 2010).

4.3.4 Os sete saberes necessarios a educacdao do futuro

Edgar Morin propfe sete saberes que sdo fundamentais para a educacdo do
futuro, que devem ser aplicados em todas as culturas e sociedades, sendo estes: As
cegueiras do conhecimento: o erro e a ilusdo; Principios do conhecimento
pertinente; Ensinar a condicdo humana; Ensinar a identidade terrena; Enfrentar as
incertezas; Ensinar a compreenséao; A ética do género humano.

Dos sete saberes, a pertinéncia do conhecimento e o ensinar a compreensao
subsidiaréo a discusséo deste estudo.
4.3.4.1 Da pertinéncia do conhecimento

E o segundo saber necessario para a educacdo do futuro. O conhecimento
pertinente vai a contraméao da fragmentacéo das disciplinas, ndo anulando a ideia da
disciplina, mas rearticulando esta ideia em diversos contextos (CARVALHO; ASPIS,
2010).

Um conhecimento torna-se pertinente ndo quando ha grande quantidade de
informacéo, e sim quando estas informacfes sdo organizadas. Para o conhecimento
ser pertinente, ele precisa ser ensinado em suas dimensdes global, geografica e
historica (SILVA, 2011).

A era planetaria em que vivemos tem a necessidade de situar tudo no
contexto e no complexo planetario. O cidaddo do novo milénio possui um problema
universal, de saber como ter acesso as informagdes sobre o mundo e de que
maneira organizar e articular estas informacdes (MORIN, 2000).

Conhecendo e reconhecendo os problemas do mundo, é preciso que ocorra a
reforma do pensamento, a fim de organizar e articular os conhecimentos. Esta
reforma do pensamento deve acontecer de forma paradigmatica, uma vez que se
refere a nossa aptiddo na organizacdo do conhecimento, sendo fundamental para a
educacao (MORIN, 2000).

Na organizacdo e articulagdo dos conhecimentos, existe uma inadequacgao
grave, profunda e ampla, onde em um dos extremos encontramos 0s saberes

desunidos e divididos, e no outro extremo, os problemas e realidades transversais,
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multidisciplinares, multidimensionais, transnacionais, globais e planetarios (MORIN,
2000).

Com esta inadequacéo, o contexto, o global, o multidimensional e o complexo
tornam-se invisiveis, e para que o conhecimento seja pertinente, a educacao precisa
tornar aparente estes elementos (MORIN, 2000).

O conhecimento pertinente deve situar qualquer assunto, informagéo, dentro
de seu contexto, de forma a englobar o conjunto em que esta inserido. O ser
humano possui a capacidade de integrar e contextualizar, porém esta habilidade
deve ser desenvolvida, de modo a néo atrofia-la (Morin, 2015).

Para que as informac¢fes e dados adquiram sentido, € necessério situa-los em
um contexto, pois quando este conhecimento ocorre de maneira isolada, se torna
insuficiente (MORIN, 2000).

O global diz respeito as relacdes entre as partes e o todo, sendo mais
abrangente que o contexto. O global € a unido, o conjunto das diferentes partes
ligadas a ele de maneira organizacional e inter-retroativa (MORIN, 2000).

O todo possui caracteristicas e qualidades ndo encontradas nas partes, se
estiverem separadas umas das outras, da mesma forma que, algumas qualidades e
caracteristicas das partes podem tornar-se invisiveis se analisadas como um todo,
tornando-se relevante recompor o todo para conhecer as partes (MORIN, 2000).

Cada ponto singular de um holograma possui sua totalidade de informacdes que
representa, cada individuo, cada célula possui de forma “hologramica” o todo de que
faz parte, e que do mesmo modo faz parte dele. Por exemplo, cada célula carrega a
sua totalidade em seu componente genético, sendo a célula parte do todo, da
mesma forma a sociedade é um todo, estando presente em cada pessoa, em suas
normas, seus saberes, sua linguagem, demonstrando assim que a presenca do todo
se faz presente no interior das partes (MORIN, 2000).

A sociedade e o ser humano sdo unidades complexas e multidimensionais,
sendo o ser humano ao mesmo tempo biol6gico, social, psiquico, racional e afetivo,
e a sociedade histérica, econbmica, religiosa e socioldgica. Esse carater
multidimensional deve ser reconhecido pelo conhecimento pertinente (MORIN,
2000).

A complexidade também deve ser encarada pelo conhecimento pertinente.
Complexo significa o que foi tecido junto. Existe complexidade quando diferentes

elementos séo inseparaveis do todo, havendo um tecido interativo, interdependente
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e inter-retroativo entre o contexto e o objeto de conhecimento: o todo e as partes, as
partes e o todo, e as partes entre si. A complexidade é a juncdo da unidade e da
multiplicidade (MORIN, 2000).

Sendo assim, a educacdo deve estimular a inteligéncia geral, referindo-se ao

complexo, multidimensional, ao contexto e ao global (MORIN, 2000).

4.3.4. 2 O ensino da compreensdo humana

Comprehendere significa abracar junto, as partes e o todo, o mdltiplo e o uno,
o texto e o contexto. Compreender é apreender em conjunto, a compreensao
intelectual passa pela inteligibilidade e pela explicagdo (MORIN, 2000).

O sexto saber, a compreensao, deve ser o meio e o fim da comunicacédo
humana. Tantos as instituicbes de ensino médio como superior sdo caracterizadas
pela incompreensao, percebemos isto quando as disciplinas e departamentos néo
se entendem entre si, e areas de conhecimento ndo se comunicam. Estendendo
esta ideia para 0 nosso planeta, percebemos que € incompreensao politica,
ideologica e econbmica. A comunicacdo humana precisa estar voltada para a
compreensao (CARVALHO; ASPIS, 2010).

Existem duas formas de compreenséo, a intelectual ou objetiva, e a humana
intersubjetiva (MORIN, 2000).

Nenhuma técnica de comunicacdo gera por si s6 a compreensao, esta nao
pode ser quantificada. Educar para compreender uma disciplina € muito diferente de
educar para a compreensao humana, esta tem o objetivo de ensinar a compreensao
entre as pessoas como garantia da solidariedade intelectual e moral da humanidade
(MORIN, 2000).

No mundo em que vivemos, a comunicagado permeia sobre a Terra, uma vez
que € atravessada por telefones, celulares, internet, fax, redes, modems, entre
outros meios tecnoldgicos. Neste contexto, o progresso da incompreensao parece
avancar em relagcdo a compreensao, tornando o ensino da compreensdo humana
um desafio para a educacéo do futuro (MORIN, 2000).

O problema da compreensao possui duas vertentes, uma € da compreensao
entre humanos, os encontros e relagcdes que crescem entre povos, pessoas de
diferentes culturas, e outra vertente das relagdes particulares entre proximos, que

estdo sendo constantemente ameacados pela incompreensdo, uma vez que a
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proximidade gera mal-entendido, agressividade, ciimes, mesmo nos mais evoluidos
intelectualmente (MORIN, 2000).

A informacdo quando € bem transmitida e compreendida é capaz de trazer a
primeira condicdo necessaria, a inteligibilidade, porém ainda nao é suficiente para a
compreensao. A comunicacdo nao garante que ocorra a compreensdo (MORIN,
2000).

A explicacdo é essencial para a compreensao intelectual, considerando o que
€ preciso saber sobre o objeto e seus meios objetivos do conhecimento. Explicar é
suficiente para a compreensdo objetiva de materiais ou coisas, porém nédo € o
bastante para a compreensdo humana (MORIN, 2000).

A compreensdo humana engloba um conhecimento de sujeito a sujeito.
Quando vemos uma crianca chorando, conseguimos compreendé-la, ndo pela
medicdo de suas lagrimas, mas nos identificando com ela, quando buscamos em
nés nossas aflicdes infantis. O outro é percebido como um sujeito com quem nos
identificamos, compreender € um processo de identificacdo, projecdo e empatia, de
maneira intersubjetiva. A compreensdo requer generosidade, abertura e simpatia
(MORIN, 2000).

Morin afirma que ndo somos ensinados a compreender o outro, nem culturas
diferentes da nossa, e o que fazemos é resumir e reduzir os demais em suas
caracteristicas negativas. Para compreender o outro, precisamos compreender a
nds mesmos, s6 assim poderemos compreender o proximo, por meio da empatia
(SILVA, 2011).

Varios séo os obstaculos extrinsecos a compreensao intelectual ou objetiva. A
compreensao das ideias, das palavras e da visdo de mundo do outro esta ameacada
por varios lados (MORIN, 2000).

Existe o ruido que atrapalha a transmissdo da informacéo, criando o mal-
entendido; existe a polissemia de uma nocéo, que pode ser enunciada de uma forma
e entendida de outra; a ignorancia e desconhecimento dos rituais e costumes do
outro, gerando ofensa e desqualificagdo; a incompreensdo dos valores e da ética
gue imperam em outras culturas; existe a impossibilidade de compreender outras
ideias, outros argumentos e outras filosofias; e por fim uma impossibilidade de
compreender uma estrutura mental em relagéo a outra (MORIN, 2000).

Os obstaculos entre a compreenséo intelectual e humana sao enormes, nao

apenas a indiferenca, mas também o0 egocentrismo, 0 etnocentrismo, O
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sociocentrismo que possuem pontos em comum, como estarem no centro no mundo
e julgar insignificante tudo que é estranho ou distante (MORIN, 2000).

A ética da compreensdo € compreender aquilo que é incompreensivel. A
compreensao ndo deve acusar nem desculpar, evitando a condenacdo do outro,
como se nés nunca tivéssemos errado. O caminho para a humanizacdo das
relacdes humanas € compreender, antes de condenar (MORIN, 2000).

Dois pontos facilitam a compreensao, sendo 0 bem pensar e a introspeccao.
O bem pensar nos permite entender as condicdes objetivas e subjetivas de modo
igual, compreender o local e o global, o texto e o contexto, 0 multidimensional e o
complexo. A introspeccdo nada mais € que 0 autoexame, uma vez que so iremos
compreender 0 outro, quando reconhecermos nossas proprias fraquezas,
percebendo a necessidade de compreensao mutua (MORIN, 2000).

A partir da consciéncia da complexidade humana, podemos compreender o
outro. Nao podemos reduzir o ser humano a uma parte, um fragmento, uma acéao,
isolando todos os outros aspectos que o envolve, como quando um criminoso € Visto
apenas sob a 6tica do seu crime, sendo deixadas de lado todas as outras dimensdes
que o compdem (MORIN, 2000).

Para compreender o outro, precisamos ter uma abertura subjetiva, nao
apenas com as pessoas mais proximas, mas para com os demais, e devemos
colocar em pratica a interiorizacdo da tolerancia, suportando ideias, crencas,
conviccdes e escolhas contrarias as nossas (MORIN, 2000).

A compreensdao € o ato de aprender e reaprender continuamente, sendo meio
e fim da comunicacdo humana. O planeta necessita de compreensdao mutua, 0s
seres humanos precisam aprender a compreender, independentemente da idade ou
nivel educativo, sendo uma das tarefas da educacdo do futuro, a reforma das
mentalidades (MORIN, 2000).

4.3.5 Autonomia

A autonomia é inseparavel da dependéncia, uma vez que o ser humano
desenvolve a sua autonomia baseada em sua dependéncia da propria cultura, e a
sociedade é autbnoma de acordo com o seu espaco geoldgico (MORIN, 2015).

O principio da autonomia e dependéncia também é conhecido como o
principio da auto-eco-organizagcdo, uma vez que a autonomia se apoia na

dependéncia do ambiente, sendo a autonomia antagbnica e complementar da
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dependéncia, uma vez que um sistema s6 é capaz de funcionar quando retira
energia de seu ambiente (SANTOS; HAMMERSCHMIDT, 2012).

Os seres vivos sao auto-organizadores e autoprodutores e, para
sobreviverem, dependem do meio ambiente para retirar energia, informacédo e
organizagédo, sendo seres auto-eco-organizadores (MORIN, 2015).

A autonomia ndo é uma liberdade absoluta, e sim relativa e relacional. A
autonomia depende do ambiente em que esta inserido, seja ele cultural, social ou
bioldgico. NGs seres humanos, uma vez que somos biologicos, culturais e sociais,
dependemos da energia, da cultura e da linguagem do meio que nos envolve
(MORIN, 2015).

Neste momento, voltamo-nos para a questdo orientadora desta pesquisa:
Como esta sendo o desenvolvimento da comunicacdo, durante a formacdo do
enfermeiro na percepcdo dos estudantes? Para empreender esta busca,
delimitaremos o curriculo que se constituira de objeto de estudo e o caminho

percorrido para a coleta de dados.
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“Quando o homem compreende sua realidade,

Pode levantar hipoteses sobre o desafio desta realidade e procurar solugdes.
Assim, pode transforma-la e com seu trabalho pode criar um mundo proprio:
seu eu e suas circunstancias. ”

(Paulo Freire)

5 CONTEXTUALIZANDO O CASO: UM CURRICULO INTEGRADO DE
ENFERMAGEM

A Universidade Estadual de Londrina foi criada em 1970, pelo Decreto
Estadual n°® 18110 de 28 de janeiro, e reconhecida em 1971 por meio do Decreto Lei
n° 69374 de 07 de outubro. O curso de graduagdo em enfermagem da UEL surgiu
no mesmo ano de sua criacdo, pela Resolucdo UEL n° 53 de 26 de outubro, e
passou a ofertar vagas no ano seguinte, em 1972 (DESSUNTI et al., 2014).

O curso de enfermagem teve um crescente envolvimento dos docentes no
processo de reflexdo, lutas e propostas de mudancas no que diz respeito a formacao
do profissional, melhorando a qualidade do ensino e da prestacdo de servicos na
rede de saude, o que resultou em sete reformas curriculares até o ano de 2011
(GARANHANI et al., 2013).

O internato em enfermagem foi criado no ano de 1992, e o curriculo integrado
nasceu no ano 2000, atendendo as DCNENFs, preconizadas pela Resolucédo do
CNE/CES n° 03/04, de 07 de novembro de 2001 (DESSUNTI et al., 2014).

O curso de enfermagem utiliza o sistema anual, ofertando 60 vagas, com
duracdo de quatro anos, em periodo integral, totalizando 4.152 horas. Para atender
a metodologia de problematizacdo, as aulas ocorrem no periodo matutino e

vespertino, todos os dias, exceto aos sabados, sendo apenas matutino. Os alunos
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possuem um periodo livre para participarem de Atividades Académicas
Complementares que ocorrem as sextas-feiras, no periodo da tarde, pois além das
disciplinas obrigatorias, os estudantes devem cumprir 60 horas nestas atividades
complementares (UNIVERSIDADE ESTADUAL DE LONDRINA, 2015).

As atividades do curso de enfermagem em estudo ocorrem no campus
universitario e no Centro de Ciéncias da Saude (CCS), localizado juntamente ao
Hospital Universitario de Londrina, sendo um campo de grande importancia para os
alunos, uma vez que desenvolvem praticas, estagios e pesquisas. O CCS conta com
biblioteca que possui acervo especifico de ciéncias da saude, com Laboratério de
Habilidades e o Laboratério Especifico de Enfermagem, onde sdo realizadas as
aulas préticas, contendo todos os equipamentos necessarios (DESSUNTI et al.,
2014).

Os conteudos do Curriculo Integrado sao organizados a partir de uma ideia
central, podendo ser temas e conceitos que ultrapassam uma Unica disciplina,
envolvendo um processo interdisciplinar (GARANHANI et al., 2013).

O curso de enfermagem da UEL tem como propésito formar um enfermeiro
generalista que possua responsabilidade social e possua o principio de defesa a
vida, de saude como direito e o alivio do sofrimento na terminalidade (DESSUNTI et
al., 2012). O perfil esperado para o concluinte do curso é de que o enfermeiro
desenvolva raciocinio clinico, investigativo e epidemiolégico, capacitado para atuar
nas areas de geréncia, assisténcia, educacgao e pesquisa, transformando a realidade
de maneira efetiva (UNIVERSIDADE ESTADUAL DE LONDRINA, 2015).

O enfermeiro generalista deve desenvolver uma atuagdo ética, humana,
critica e reflexiva, atendendo as necessidades de saude do individuo, familia e
comunidade com qualidade e resolutividade, de maneira integral e equanime, nos
diversos niveis de atencéo, objetivando a promocao, prevencdo e recuperacao da
saude (GARANHANI; VALLE, 2010).

A matriz curricular do curso de enfermagem é distribuida por médulos, sendo
quatro mdédulos no primeiro ano, cinco no segundo, quatro no terceiro e cinco no
quarto ano. No primeiro e segundo anos, 0os estudantes possuem um modulo de
praticas interdisciplinar e multiprofissional (PIN) que desenvolvem com o curso de
medicina e farmacia. Na quarta série, ainda contam com o internato em enfermagem
gue é subdividido em area hospitalar e saude coletiva, totalizando 19 cadernos de

planejamento e desenvolvimento (DESSUNTI et al., 2014).
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As ciéncias béasicas foram integradas ao longo dos médulos, relacionando sua
aplicac@o na pratica profissional, sendo, que diversos docentes de diferentes areas
atuam em conjunto em um mesmo modulo (GARANHANI et al., 2013).

Os modulos interdisciplinares ocorrem por meio de grupos de estudantes,
podendo ser em plenérias, envolvendo os 60 alunos, em grandes grupos, compostos
de 30 alunos, ou pequenos grupos, de 15 a 20 alunos, sempre mediados por um
professor (GARANHANI et al., 2013).

As aulas praticas fazem parte dos modulos, buscando relacionar a teoria com
a prética. A formacdo do enfermeiro no Curriculo Integrado envolve também as
praticas em laboratérios, praticas no servico de saude e comunidade, praticas
interdisciplinares e multiprofissionais (PIN), internato, TCC e atividades académicas
complementares (DESSUNTI et al., 2014).

No Curriculo Integrado, o professor e o aluno devem estar envolvidos no
processo de ensino-aprendizagem de forma ativa e contextualizada. O professor
deve elaborar, orientar e acompanhar atividades que promovam o aprendizado
significativo e o pensamento critico e reflexivo. O aluno deve ser responsavel pela
construcdo do seu conhecimento, agindo como sujeito ativo e critico, desenvolvendo
a cidadania e papel social em sua realidade (GARANHANI; VALLE, 2010).

O Curriculo Integrado possui sua estrutura em forma de espiral, organizando-
se do geral para o especifico, de complexidade crescente ao longo do curso,
proporcionando sucessivas aproximagfes entre 0s temas que se somam e se
interligam entre si (DOWDING, 1993).

A avaliagéo ocorre de forma bidimensional, o aluno é avaliado de acordo com
as competéncias, desempenhos e habilidades desenvolvidas durante o maddulo,
levando em consideracdo seus aspectos afetivos e suas atitudes (KIKUCHI et al.,
2014).

As competéncias e desempenhos que devem ser atingidos, ao final de cada
modulo, foram definidos pelos professores apés ampla discussado, possibilitando a
recuperacédo do aluno, caso ndo alcance os objetivos estabelecidos (KIKUCHI et al.,
2014).

O Curriculo Integrado proporcionou uma nova visdo sobre diversos aspectos
do processo de ensino-aprendizagem, como a relagéo entre professores e alunos, a

utilizacdo de novas metodologias, diferente organizacdo curricular, objetivando a
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atuacao multiprofissional, a interdisciplinaridade e a formagédo do enfermeiro por
meio de competéncias (DESSUNTI et al., 2014).

O perfil dos ingressantes no curso de enfermagem possui algumas
caracteristicas, em sua maioria sdo do sexo feminino, entre 17 e 18 anos, residentes
com os pais, dedicam-se exclusivamente ao curso, grande parte oriunda de escola
publica, possuem conhecimento de lingua estrangeira e dominam habilidades
tecnoldgicas de informacéo e comunicacdo (DESSUNTI et al., 2014).

O Curriculo Integrado vem enfrentando diversos desafios na formacao do
enfermeiro frente ao mundo globalizado e & era do conhecimento disseminado por
meio das tecnologias de informagdo e comunicagdo. Os desafios envolvem as
dimensdes pedagogica, administrativa e académica, exigindo dos sujeitos
envolvidos a busca pela constante qualificacdo dos profissionais que estdo sendo

formados e a consolidagéo da qualidade do ensino (SOUZA et al., 2014).

5.1 As SEIVAS DO CURRICULO INTEGRADO DE ENFERMAGEM

Alguns temas transversais foram incluidos ao Curriculo Integrado como
seivas. Esse termo foi escolhido por representar conceitos essenciais para a
formacdo do enfermeiro, devendo ser abordado ao longo dos médulos
interdisciplinares, de maneira que os alunos compreendam estas seivas ao longo
dos anos do curso de enfermagem (GUARIENTE et al., 2014).

A forma em espiral do Curriculo Integrado de enfermagem, apresentado em
formato de cone (Figura 2), possui o0 objetivo de ressaltar a exposicdo de maneira
gradativa dos temas transversais, as seivas que devem ocorrer com sucessivas
aproximacoes do primeiro ao quarto ano do curso (GARANHANI et al., 2014).

Em sua parte externa, estdo descritas as atividades que proporcionam o
desenvolvimento dos desempenhos e habilidades essenciais para a formacédo do
enfermeiro, incluindo os modulos, o internato de enfermagem, o TCC, as atividades
complementares, 0s projetos de extensdo, ensino e pesquisa e 0 gerenciamento
participativo (GARANHANI et al., 2014).

Em sua base encontramos o ser humano, sendo o principal sujeito das acoes
de enfermagem, englobando o individuo, a familia e a comunidade. Em seu interior
constam 0s quatro dominios propostos por Delors e colaboradores (1999) e os
temas transversais. As quatro vias do aprender sdo: o aprender, o aprender ser, o

aprender a fazer e o aprender a conviver. E 0s temas transversais presentes no
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interior do cone denotam a intencdo dos temas serem abordados nos moddulos
interdisciplinares, em maior ou menor grau de aproximacdo (GARANHANI et al.,
2013).

Figura 2 — Projeto pedagogico do Curriculo Integrado em espiral do curso de
enfermagem da UEL
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Fonte: UNIVERSIDADE ESTADUAL DE LONDRINA (2015)

A seiva abordada neste estudo € a comunicagéo. Ela € compreendida pelos
docentes deste curriculo como um processo de envio e recep¢do de uma mensagem
entre duas ou mais pessoas, sendo essencial para a atuacdo profissional
compreender o significado, as nuances, as falhas e o papel da comunicagdo no
cuidado a saude. Para o desenvolvimento de competéncias e habilidades em
comunicacdo, sdo necessarias algumas estratégias de operacionaliza¢cdo, como as
atividades tedricas e praticas que abordam a comunicacdo com individuo, familia,
equipe e comunidade, por meio de metodologias ativas e problematizadoras
(GUARIENTE et al., 2014).

Na primeira série, sdo desenvolvidas atividades iniciais que envolvem a

comunicacdo, utilizando estratégias como a comunicac¢do oral com a familia e a
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comunidade, exposicdo oral, portfélio e comunicacdo escrita em pesquisa. No
segundo ano, sao introduzidos os seminarios, as oficinas, a elaboracdo de pasta
tematica, e sdo trabalhados os principios basicos da comunicacdo, suas formas,
funcdes e barreiras. Na terceira série, somando-se as atividades desenvolvidas
anteriormente, é estimulado o processo de comunicacdo com grupos de idosos,
pacientes cirdrgicos, cuidados paliativos, gestantes, criancas e adolescentes. No
quarto ano, sao desenvolvidas a¢fes de educacdo continuada e permanente,
relacbes de ajuda, comunicacdo em grupos especificos, ganhando destaque nesta
série as pesquisas cientificas e a comunicagcdo com trabalhadores, durante o
internato (GUARIENTE et al., 2014).

Tanto nas atividades curriculares quanto nas complementares, a
comunicacdo deve ser desenvolvida, por meio de relacdes interpessoais com o
paciente, familia, comunidade, gestores, clientes internos e externos e treinamentos
com a equipe, levando o estudante a desenvolver uma boa comunicagdo, que é

primordial para a formacao do enfermeiro (GUARIENTE et al., 2014).

g".r. (/%% é%/ .
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“Ha um tempo em que ¢ preciso abandonar as roupas usadas, que ja tem a forma do nosso
corpo, e esquecer 0s nossos caminhos, que nos levam sempre aos mesmos lugares.

£ o tempo da travessia. e, se ndo ousarmos fazé-la, teremos ficado,

para sempre, a margem de nds mesmos.”

(Fernando Teixeira de Andrade)
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6 TRAJETORIA METODOLOGICA
6.1DELINEAMENTO DA PESQUISA

Trata-se de uma pesquisa de abordagem qualitativa, compreensiva, do tipo
estudo de caso. A abordagem qualitativa possui o objetivo de compreender a logica
ou o sentido interno com que cada individuo expressa suas acdes, sentimentos,
crencas, representacoes e opinides (MINAYO; GUERRIERO, 2014).

De acordo com Ferigato e Carvalho (2011), a investigagcdo qualitativa ocorre
em um contexto situacional, da implicacdo e localizagcdo do observador em relagéao
ao seu objeto de estudo e o seu contexto. A pesquisa qualitativa € um conjunto de
praticas que torna o mundo visivel e transformador, a partir de entrevistas,
conversacoes, narrativas, memorias, fotografias, entre outros.

A pesquisa compreensiva social ocorre em diversas areas, dentre elas, a area
da saude, sendo realizada por meio de entrevista, grupo focal, observacao, uso de
material secundario, e para isso utilizam-se alguns instrumentos de registro como
anotacgOes, gravacoes e fotografias. Para tratar o material, existem diversas técnicas
e referenciais, e a escolha destas varia de acordo com o tipo de estudo, buscando
compreender o objeto de estudo que sera sempre o sujeito (MINAYO; GUERRIERO,
2014).

O estudo de caso é um método de pesquisa, utilizado nas ciéncias sociais,
gue busca compreender os fendmenos individuais, grupais, sociais, organizacionais,
relacionais e politicos, sendo apoiado por um referencial tedrico que direciona o
andamento do estudo. Este tipo de pesquisa proporciona ao pesquisador dar maior
enfoque em um determinado caso, compreendendo a perspectiva holistica e do
mundo real do objeto de estudo, relacionado a uma histéria de um fenémeno atual
ou anterior (FREITAS, JABBOUR, 2011; YIN, 2015).

Justifica-se o0 estudo de caso pelo fato de o curso de enfermagem em estudo
possuir um curriculo diferenciado de outras instituicbes, e por adotar temas
transversais em seu processo de ensino-aprendizagem, sendo a comunicacao um
destes temas.

6.2 LocAL DA PESQUISA
O estudo foi desenvolvido no curso de enfermagem da Universidade Estadual

de Londrina (UEL), instituicdo de ensino superior localizada na regido norte do
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Parana, que oferece no total 48 cursos de graduacdo, sendo um deles, o de
enfermagem.

O curso de enfermagem foi criado em 1971, e atualmente, oferece 60 vagas
por ano, ingressando na universidade estudantes selecionados por meio de
vestibular. Possui duracdo de quatro anos e ocorre em periodo integral
(UNIVERSIDADE ESTADUAL DE LONDRINA, 2015).

Desde sua criacdo até os dias de hoje, o curso de enfermagem passou por
diversas reformulacbes do Projeto Politico-Pedagdgico, totalizando sete
reformulac®es curriculares, sendo que a Ultima ocorreu no ano de 2000, quando foi
criado o Curriculo Integrado (DESSUNTI et al., 2014).

6. 3 FONTES DE INFORMAGOES

Como fontes de informacdes foram utilizados os Cadernos de Planejamento e
Desenvolvimento dos maddulos interdisciplinares do Curriculo Integrado e grupos
focais com 55 estudantes da primeira a quarta série do curso de enfermagem.

A formacéo do enfermeiro, na instituicdo de ensino em estudo, desenvolve-se
ao longo de 18 moddulos, durante os quatro anos do curso. Estes médulos sao
distribuidos da seguinte maneira: quatro no primeiro ano, cinco no segundo ano,
quatro no terceiro ano e cinco modulos no quarto ano.

Cada modulo é estruturado em um Caderno de Planejamento e
Desenvolvimento que se refere aos planos de ensino e aprendizagem que foram
construidos de maneira multidisciplinar na implantacdo do Curriculo Integrado
(GARANHANI et al., 2013).

Anualmente, os cadernos sao revisados pelos professores vinculados aos
modulos, e em sua estrutura estdo as competéncias, habilidades e desempenhos a
serem desenvolvidos pelos estudantes, bem como estratégias de ensino-
aprendizagem e de avaliacdo a serem desenvolvidas (PINTO, 2015).

O critério de inclusédo para os cadernos de planejamento e desenvolvimentos
dos médulos foi a existéncia dos mesmos, sendo que todos os 18 modulos fizeram
parte do estudo, totalizando 19 cadernos, pois o Mdédulo Internato de Enfermagem
possui dois cadernos, uma da area hospitalar e outro da saude coletiva.

Utilizaram-se como critérios de incluséo, para os grupos focais, os estudantes
gue estivessem matriculados regularmente no curso de enfermagem em estudo, e

gue aceitassem participar livre e espontaneamente da pesquisa. Foram utilizados,
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como critério de exclusdo, estudantes que cursaram parte do curso de enfermagem
em outra instituicdo de ensino.
6.4 PROCEDIMENTO DE COLETA DE DADOS

O procedimento de coleta de dados ocorreu mediante pesquisa documental,
realizada de abril a julho de 2015, e por meio de grupos focais realizados em
outubro de 2014 e agosto de 2015.

6.4.1 Analise Documental

A andlise documental foi realizada de abril a julho de 2015, quando foram
analisados os 19 cadernos de planejamento e desenvolvimento dos modulos
interdisciplinares do Curriculo Integrado em estudo.

Obteve-se a autorizacdo da coordenadora do colegiado do curso de
enfermagem e procedeu-se a assinatura do termo de confidencialidade e
confiabilidade (Apéndice A). A busca dos cadernos de planejamento de
desenvolvimento foi realizada com auxilio do colegiado do curso, com o0s
professores e com os alunos do Curriculo Integrado.

A analise nos documentos ocorreu de quatro formas: primeiro buscou-se a
palavra comunicagdo de maneira explicita, em seguida conteudos relacionados a
comunicacao, tanto técnicos, humanisticos, como histéricos, apos, as estratégias de
ensino-aprendizagem que possibilitam o desenvolvimento de habilidades que
compdem a competéncia da comunicacédo, e por ultimo, realizou-se o levantamento
de verbos que remetiam a comunicacao.

A andlise documental seguiu os pressupostos apresentados por Gil (2007)
que a define como aquela embasada em documentos arquivados ou ndo, que
possibilitam explorar historicamente as caracteristicas que determinaram um
fenbmeno, estabelecendo relacbes entre elas. Nesta pesquisa, as fontes utilizadas
foram primarias, ou seja, os cadernos de planejamento e desenvolvimento de cada
modulo ainda ndo tinham recebido nenhum tratamento analitico.

6.4.2 Pesquisa de campo: grupos focais

Como técnica de coleta de dados foram realizados grupos focais, com
estudantes do primeiro, segundo, terceiro e quarto anos do curso de graduacdo em
enfermagem da instituicio em estudo, nos meses de outubro de 2014 e agosto de
2015.

O grupo focal é uma técnica para coleta de dados em pesquisa qualitativa,

gue possui a caracteristica de possibilitar uma analise coletiva que proporciona a
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interagcdo dos membros, e que ocorre por meio da problematizacdo de um
determinado assunto ou foco especifico. A capacidade de integracdo e
problematizacdo do grupo focal faz desta técnica uma importante estratégia para
repensar as concepcoes, praticas, atitudes e politicas sociais (BACKES et al., 2011).
Todos os estudantes de todas as séries foram convidados a participar do
grupo focal por meio de convite verbal, realizado em sala de aula, em que o
pesquisador explicava o objetivo da pesquisa e, em seguida, solicitava que o0s
interessados colocassem o nome e numero do telefone celular em uma lista. Apds
esta etapa, foram enviadas mensagens por meios eletronicos de comunicagéao, para
confirmar a presenga dos alunos e combinar a data e local dos grupos focais.

Para a realizacdo dos grupos focais, foram utilizadas estratégias para
aproximacdo do tema. No primeiro momento, foram distribuidos impressos com as
seguintes questdes para os estudantes responderem:

e Comunicacao é...

e Para me comunicar eu preciso...

Apés todos os participantes responderem, por meio de escrita, foi solicitado que
comentassem suas respostas e debatessem. No segundo momento, foi reproduzido
um video que abordava o tema comunicacdo na enfermagem de maneira geral.

O video intitulado “Enfermagem — Nos fazemos a diferencal!”, com duracao
aproximadamente de 5 minutos, publicado pela A Enfermagem, foi realizado em
homenagem aos profissionais da enfermagem. Abordava o cotidiano do profissional
enfermeiro em diferentes cenérios dos servicos de salde e de organizacdes sociais
com fundo musical e, em determinados momentos, com pequenas declaracbes de
pacientes, homenageando o trabalho do enfermeiro. O video ndo fazia nenhuma
mencao explicita aos tipos de comunicacdo, mas possibilitava sua visualizacao
(SILVA, 2013).

Apoés assistir ao video, os estudantes foram abordados com as seguintes
questodes:

e Como vocés percebem a comunicagdo na enfermagem?

e Quais tipos de comunicacgao vocés conseguiram perceber no video?

Em seguida, a fim de responder aos objetivos do estudo, foram realizadas as

seguintes perguntas norteadoras:
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e Como a comunicacao esta sendo desenvolvida no curso de enfermagem?

e Vocés tiveram aulas ou outras atividades especificas sobre comunicacao?

e Gostaria que vocés falassem de uma experiéncia relacionada com a
comunicacao que foi significativa para vocés.

e Como a comunicacgao esta sendo avaliada durante o curso?

e Quais dificuldades vocés percebem no ensino sobre a comunicagéo?

e Vocés tém alguma sugestao para melhorar o ensino da comunicacéo?

Desta forma, foram realizados seis grupos focais, dois com o primeiro ano (18),
dois com segundo (19), um com o terceiro (11) e um com estudantes do quarto ano
(7), totalizando 55 participantes. Justificou-se a realizagdo de mais um grupo focal
por série, devido ao niumero de interessados em participar da pesquisa, seguindo o
rigor metodolégico do grupo focal que sugere um intervalo de seis a quinze
participantes (BACKES et al., 2011).

Para a identificagéo dos dados coletados, utilizaram-se as seguintes siglas:

e GF: sendo grupo focal.

e 1,23 0u 4. representando a série do curso.

e a ou b: para diferenciar quando foi realizado mais de um grupo focal por

série.

e E: estudante.

e 12345,6,7,8,9,10, 11 ou 12: identificando o estudante de um grupo focal.

Exemplo: GFlaE5 (Grupo focal referente ao primeiro ano, de um dos dois grupos
realizados, estudante numero 5).

Em todos os grupos focais, foi realizada a gravacdo de audio por meio de
aparelhos celulares, e video por meio de notebook, para auxiliar na transcricdo dos
discursos.

A coleta de dados ocorreu nas dependéncias do Centro de Ciéncia da Saude
(CCS) da UEL, as sextas-feiras, no periodo da tarde, sendo o momento em que 0S
alunos possuem disponibilidade para participar de projetos extracurriculares. Antes
de cada coleta, foi oferecido lanche para os participantes.

A pesquisadora principal desta pesquisa foi a coordenadora dos grupos
focais, contando com a colaboracdo de duas observadoras. O coordenador tem o

papel de explicar sobre o processo de discussédo, 0s aspectos éticos e estimular o
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debate. Os observadores registram a dindmica do grupo, fazem registros
relacionados as falas dos participantes, auxiliam no controle do tempo e monitoram
os aparelhos de gravacdo (AGNOL, TRENCH, 1999).
6.5 EXPLORAGAO E ANALISE DOS DADOS
6.5.1 Analise Documental

Na primeira série do curso, foram analisados quatro modulos: A universidade e o
curso de enfermagem da UEL, O processo saude-doenca, Aspectos
morfofisiolégicos e psiquicos do ser humano e Praticas Interdisciplinares e
Multiprofissionais (PIN) I. No segundo, foi realizada a pesquisa documental dos
moddulos Préticas do cuidar |, Organizacdo dos servicos de saude e enfermagem,
Saude do Adulto I, Centro de material e biosseguranca e PIN Il. No terceiro ano do
curso de enfermagem, os seguintes moédulos foram analisados: Saude do adulto I,
Saude da mulher e género, Saude da crianca e do adolescente e Trabalho de
Concluséo de Curso (TCC) I. No quarto e ultimo ano, realizada analise documental
dos moddulos Cuidado ao paciente critico, Doencas transmissiveis: prevencao e
cuidado, Saude mental, Internato de enfermagem e TCC Il. Os cadernos continham
em sua estrutura: competéncias, desempenhos e habilidades, atividades praticas e
tedricas, avaliacdo e referéncias. Alguns cadernos traziam, em sua estrutura, a
ementa e a arvore temética.

A analise documental foi realizada de acordo com os pressupostos de Gil
(2007), seguindo as seguintes etapas: Leitura Exploratoria, Leitura Seletiva, Leitura
Analitica e Leitura Interpretativa.

A leitura exploratéria remete a visdo global do conteddo presente no
documento, a fim de selecionar o que sera util para a pesquisa, a leitura seletiva
busca o conteldo que possui relacdo com o objetivo do estudo, a analitica é a
organizacdo dos dados encontrados, a fim de iniciar a elaboracdo das respostas aos
objetivos, e a interpretativa relaciona o que se encontrou afirmado nos documentos
com os objetivos da pesquisa (GIL, 2007).

No primeiro momento, foi realizada a leitura exploratéria dos documentos, a
fim de explorar o material para analisar e identificar os dados que interessavam e
respondiam a questdo de pesquisa. Todos os cadernos de planejamento e
desenvolvimento dos médulos foram lidos na integra.

No segundo momento, realizou-se a leitura seletiva, buscando os dados que

respondiam aos objetivos do estudo, sendo destacados nos proprios cadernos, com
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grifos nas cores azul, amarelo e rosa que eram pertinentes a pesquisa. Em azul,
foram destacados os termos comunicacdo, em amarelo, as estratégias de ensino e
aprendizagem que envolvem a comunicacéo, em rosa, os conteudos relacionados a
comunicacdo, e em verde, os verbos indicativos de comunicacdo. Segue abaixo,
uma figura de exemplo:

Figura 3 — Exemplo: Grifos realizados no caderno de planejamento e
desenvolvimento de um modulo do primeiro ano do curso de enfermagem,
referentes a comunicacao.

Desempenhos

Conceitua enfermagem contextualizando-a conforme os determinantes historicos, sociais e
econdmicos. (*)

Identifica os campos de atuagdo da enfermagem e suas entidades de classe. (*)

DiSeHtE a relevancia do [FEDEIGICHNEGMIPE na atuacio da enfermagem. (*)

Aplica metodologia cientifica na execugdo das atividades.

Desenvolve habilidades de comunicagiolEciagOeSinicIpessoais]

Identifica o curso de enfermagem na estrutura organizacional da UEL.

Analisa o FGSOIPEUAS0SICONDICUISONICIBNICABEIIGAIUIBE (curriculo integrado). (*)
7. Discutea ética do estudante de enfermagem da UEL.(*)

(*) Desempenhos essenciais que o aluno devera alcangar para progressdo ao modulo subsegilents.

[ O

Fonte: préprios autores
A leitura analitica ocorreu por meio da elaboracdo de quadros que tinham

como objetivo organizar os dados encontrados nos cadernos dos modulos. Foram
construidos quatro quadros para cada ano do curso: um quadro abordando a
comunicacao explicita na estrutura dos modulos, outro identificando as estratégias
de ensino e aprendizagem, outro quadro abordando os verbos, e por fim, um
descrevendo os conteudos relacionados a comunicacao, em sua dimensao técnica,
humanistica e historica.

O termo comunicac¢do, em sua forma explicita, foi buscado em todos os
modulos dos quatro anos do curso de enfermagem. Para o organizador dos dados,
0os termos encontrados foram distribuidos nos quadros conforme apareciam na
estrutura dos modulos, podendo ser na ementa, desempenhos, habilidades,
atividades e/ou nos conceitos-chave, arvore tematica, orientacdes gerais e
bibliografia. Segue o exemplo do Quadro n° 2.

Quadro 2 — Exemplo: Quadro demonstrativo da presenca da palavra comunicacao,
de maneira explicita, distribuido em sua estrutura, de cada médulo do primeiro ano
do curso de enfermagem da UEL
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Palavra Universidade e o | Processo Saude Aspectos

Comunicacao curso de | doenca morfofisiolégicos

Enfermagem

Ementa X

Desempenhos X

Habilidades

Atividades

Bibliografia

Arvore Tematica

Conceitos-chave

Orientacdes gerais

Fonte: proprios autores
Todas as estratégias de ensino-aprendizagem que envolvem a comunicacao

foram adicionadas aos quadros, sendo separadas por médulos de cada ano do
curso, possibilitando a melhor andlise dos dados, por médulo, por série e por
estratégia, como segue o exemplo a seguir:

Quadro 3 — Exemplo: Quadro demonstrativo de algumas estratégias de ensino e
aprendizagem que envolvem o processo de comunicacao, divididas por médulos do
primeiro ano do curso de enfermagem da UEL

Estratégia de Ensino | Universidade e o | Processo Salde Aspectos
e Aprendizagem curso de | doenca morfofisiolégicos

Enfermagem

Sintese X

Narrativa

Trabalho cientifico

Entrevista

Aula teérica

Aula pratica

Prova tedrica

Prova prética




Tutorial
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Seminarios

Fonte: proprios autores

Os conteudos relacionados a comunicacao foram subdivididos em contetdos

técnicos, humanisticos e histéricos, separados por moédulos de cada série do curso

de enfermagem, a fim de facilitar a analise dos dados. A seguir o exemplo:

Quadro 4— Exemplo: Quadro demonstrativo dos conteudos técnicos, humanisticos e
histéricos encontrados em cada moédulo do primeiro ano do curso de enfermagem da

UEL

Conteldos Técnicos

Humanisticos

Histéricos

Universidade e o
Curso de

Enfermagem

Roteiro e técnica de entrevista.
Sintese.

Sintese de texto.

Elaboracdo de resumos.

Trabalho cientifico/ Metodologia
cientifica.

Pesquisa bibliogréfica.

Regras basicas para

apresentacao formal de trabalhos.

Comunicagéo oral

Trabalho em equipe.

Comunicagdo e relagbes

interpessoais.
Representagéo

enfermagem.

Projeto
politico-
pedagdgico
(seivas).
Processo de

aprendizagem.

Processo Saude

Doenca

Avaliacéo oral do tutorial.

Comunicagdo escrita (tutorial —

papel do secretario).

Roteiro entrevista.




Metodologia

Ecograma

Genograma

Conceito de eventos cientificos
Elaboragéo de trabalho cientifico
Roteiro de visita

Metodologia da visita domiciliar.
Entrevista, comunicacao e ética.
SEPIESC: comunicacdo oral ou

poster

Trajetoria Metod

=

Comunicacgéo verbal e ndo
verbal.

Olhar, escuta
sensibilidade.

Relacdo ética, respeitosa,
colaborativa, linguagem
compreensivel e postura

acolhedora.

ologica _
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Aspectos

Morfofisioldgicos

Fonte: préprios autores
Para a leitura interpretativa do material, os conteudos dos quadros foram

Comunicacgao terapéutica.

ressaltados com diferentes cores. Por exemplo, para a interpretacao das estratégias

de ensino-aprendizagem utilizou-se a cor cinza, para as estratégias maiores, como

tutorial, elaboracdo de trabalhos cientificos, seminarios, aulas teoricas, aulas

praticas e estagios, a cor rosa para as atividades desenvolvidas pelos estudantes, e

a cor verde para atividades organizadas pelo professor. Segue exemplo:

Quadro 5 — Exemplo: Estratégias de ensino-aprendizagem dos médulos da primeira
série do curso da UEL, de acordo com suas subdivisbes

Estratégia de Ensino

e Aprendizagem

Universidade e o | Processo

curso de | doenca

Enfermagem

Saude Aspectos

morfofisiolégicos
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Fonte: préprios autores

Dessa forma, a andlise documental resultou em uma sintese descritiva, de
como o tema comunicagdo esta sendo abordado nos modulos interdisciplinares do
curso de enfermagem em estudo, colaborando com a contextualizagdo do caso em
estudo.

6.5.2 Pesquisa de campo: grupo focal

Os grupos focais foram analisados de acordo com o0s pressupostos de
Laurence Bardin (2011). Esta analise é utilizada para melhor compreender o
conteudo presente nas comunicacdes, uma vez que o pesquisador deve ir além de
uma leitura simples do material, aprofundando-se nas entrevistas, encontrando o
significado além das palavras ditas.

De acordo com Bardin (2011, p.15), a analise de conteudo é “um conjunto de
instrumentos de cunho metodolégico em constante aperfeicoamento que se aplicam
a discursos (conteudos e continentes) extremamente diversificados”.

A autora propbe trés etapas de organizacdo dos dados, a pré-analise, a
exploracdo do material e o tratamento dos resultados que englobam a codificacéo e
a inferéncia.

Na primeira etapa, na pré-analise, foi realizada a leitura flutuante das
transcricdes dos seis grupos focais, a organizacdo do material por série e a
formulacdo de hipoteses e indicadores que nortearam a interpretacdo final. Os
critérios de exaustividade, representatividade, homogeneidade, pertinéncia e

exclusividade foram atendidos.
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Na segunda etapa, foi realizada a exploragdo do material por meio de leituras,
grifos e elaboracdo de quadros divididos por séries e temas, emergindo, entdo, as
unidades de registro. Em seguida, foram elaboradas as categorias, sendo
agrupamentos de elementos com caracteristicas comuns. Seguem abaixo 0S
quadros de exemplificagéo.

Figura 4 — Exemplo: Grifos realizados na transcricdo do grupo focal da terceira série
do curriculo integrado da UEL

Aluna 3 — Eu coloquei que comunicagao € transmitir meu conhecimento através da fala, imagens e outros. E
para me comunicar eu preciso de empatias com o proximo, primeiramente, e ter o conhecimento prévio sobre
0 assunto.

Aluno 2 - Eu coloquei que a comunicagao € através das informagtes, conhecimentos e experiéncias entre as
pessoas, e para me comunicar eu preciso de medias de comunicagao expressoes, falas e gestos.

Aluno 1 — Eu também coloquei que é comunicagio é... transmitir informagbes, e para me comunicar é preciso
saber me expressar.

Aluno 11 — E... comunicacéo e uma forma de transmitir uma mensagem, seja, por agoes, falas, gestos. E pra
poder comunicar € preciso é... expressar aquilo que pensc e saber a forma de como transmitir essa
mensagem.

Mediador — Uhum, que mais?

Aluno 10 —_Para me comunicar eu preciso falar, escrever, fazer gestos, saber ouvir com critério e respeitar as
outras opinides.

Fonte: proprios autores

Quadro 6 — Exemplo: Quadro de unidades de registro do grupo focal do terceiro ano
do curso de enfermagem da UEL

Discurso Unidades de registro

comunicagdo € uma forma de transmitir uma oL
Transmissdo de mensagem
mensagem (GF3E11)

seja, por acdes, falas, gestos (GF3E11) Tipos de comunicacéo

expressar aquilo que penso (GF3E11) Expressao de pensamento

Para me comunicar eu preciso falar, escrever, _ ) .
Tipos de comunicagéo
fazer gestos, saber ouvir (GF3E10)

respeitar as outras opiniées. (GF2E10) Habilidades do comunicador

palavras, gestos e expressdes faciais (GF3E9) Tipos de comunicacéo

Comunicacédo é uma forma de relacionar-se com _ )
Relacionamento interpessoal
as pessoas (GF3ES8)

Fonte: proprios autores
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Quadro 7 - Elaboracédo de categoria de acordo com as unidades de registro

Transmissdo de mensagem

Tipos de comunicagéo

Expresséo de pensamento

Tipos de comunicacéo Elementos da comunicagéo

Habilidades do comunicador

Tipos de comunicagéo

Relacionamento interpessoal

Fonte: proprios autores

Na ultima etapa, o tratamento dos resultados, voltamo-nos ao referencial
tedrico escolhido, alguns pressupostos de Pensamento Complexo de Edgar Morin,
para dar embasamento cientifico & analise de dados, buscando aprofundamento da
interpretacao.

Dessa forma, a analise de conteudo foi realizada por meio do sistema
linguistico e interpretativo, a fim de descobrir as relacdes que existem entre o
contetdo do discurso e 0s aspectos exteriores, permitindo a compreensao de
determinado tema, que neste estudo, foi a comunicacao.

Na analise final das transcricbes dos grupos focais, foram identificadas
categorias discutidas a luz do Pensamento Complexo proposto por Edgar Morin,
subdivididas em trés artigos cientificos.

6.6 ASPECTOS ETICOS

Este estudo esta vinculado a um projeto de pesquisa maior, intitulado “Curriculo
Integrado de um curso de Enfermagem: Temas transversais e Formacéao
profissional”, que foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Estadual de Londrina, conforme Resolugdo 466/12, com CAAE n°
18931613.5.0000.5231, em 15 de novembro de 2013. (Apéndice B)

Para a realizacdo da analise dos Cadernos de Desenvolvimento e Planejamento
dos modulos interdisciplinares, utilizou-se o Termo de Confidencialidade e Sigilo,
garantindo que a instituicAo nédo sofreria nenhum tipo de dano pelo material

fornecido, e os dados coletados seriam, exclusivamente, para fins cientificos,
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colocando-se a pesquisadora a disposicdo da Coordenacdo do Colegiado em
Enfermagem para esclarecimento de eventuais duvidas.

A coleta de dados sO se iniciou apés aprovacdo do Comité de Etica em
Pesquisa/lUEL e a autorizacdo do Colegiado do curso de Enfermagem da UEL.
(Apéndice C)

Para a realizacado dos grupos focais, os estudantes foram informados sobre os
objetivos da pesquisa, a gravacao da entrevista por meio de gravadores e filmadora,
a preservacao de sua identidade, a possibilidade de desisténcia em participar da
pesquisa em qualquer momento, solicitando, apds, a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice D).

Nenhum pagamento de qualquer espécie foi feito pelo pesquisador, a instituicdo
e aos estudantes que aceitaram participar da pesquisa. Todos os gastos foram
custeados pelo proprio pesquisador, ndo recebendo, da instituicdo e de nenhuma

outra fonte, financiamento para tal.
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R esultados

“Em qualquer parte da terra
um homem estara sempre plantando,
recriando a vida,

recomecando o mundo.”
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(Cora Coralina)

7 RESULTADOS E DISCUSSAO
Para responder aos objetivos deste estudo, apresentar os resultados, bem
como a analise e discussédo dos dados, optamos por apresentar em formato misto,

por meio de relatério e artigos.

7.1 A INSERCAO DA COMUNICAGAO NOS MODULOS INTERDISCIPLINARES: ANALISE
DOCUMENTAL

A andlise documental sera apresentada em formato de relatério, buscando
descrever como o tema transversal comunicacdo estd inserido nos cadernos de
planejamento e desenvolvimento dos médulos interdisciplinares das quatro séries de

um Curriculo Integrado, respondendo ao 1° objetivo especifico desta dissertacao.

7.2 MANUSCRITO |: : CONCEITOS E EXPERIENCIAS SIGNIFICATIVAS DE ESTUDANTES DE
ENFERMAGEM RUMO AO DESENVOLVIMENTO DA COMPETENCIA DE COMUNICAGAO

Com este artigo, pretendemos responder ao 2° e 3° objetivos especificos
deste estudo. Assim, buscamos analisar o conceito de comunicacdo e identificar
experiéncias significativas de aprendizagem em comunicacdo na percepcdo dos

estudantes de um Curriculo Integrado de enfermagem.

7.3 MANUSCRITO |I: CONSTRUINDO A COMPETENCIA EM COMUNICACAO NA FORMACAO DO
ENFERMEIRO: PERCEPGAO DOS ESTUDANTES

Neste artigo, a proposta foi responder ao 4° objetivo especifico da
dissertacdo. Desta forma, pretendemos analisar o processo de desenvolvimento da
competéncia em comunicac¢do na formacdo do enfermeiro na visdo dos estudantes

de um Curriculo Integrado de enfermagem.

7.4 MANUSCRITO |ll: POLARIDADES VIVENCIADAS POR ESTUDANTES DE ENFERMAGEM NO
ENSINO DA COMUNICACAO: PERSPECTIVAS DO PENSAMENTO COMPLEXO

Este artigo também buscou responder ao 4° objetivo especifico da
dissertacdo, analisando o processo de desenvolvimento do tema transversal

comunicacdo na formacdo do enfermeiro de acordo com as vivéncias dos
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estudantes de enfermagem de um Curriculo Integrado.

“A tarefa do educador nao é derrubar florestas,

mas irrigar desertos."
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(C.S. Lewis)

7.1 A INSERCAO DA COMUNICACAO NOS MODULOS INTERDISCIPLINARES: ANALISE
DOCUMENTAL

Para melhor contextualizacdo do caso, a andlise documental serd
apresentada de maneira descritiva, separada por série, buscando desvelar como o
tema comunicacao é trabalhado com vistas ao desenvolvimento desta competéncia.

Em cada ano, os modulos serdo descritos de acordo com a abordagem da
comunicacado de forma explicita e implicita e os contetidos relacionados com o tema
em estudo. A seguir, apresentaremos as estratégias de ensino e aprendizagem
utilizadas na série, bem como os verbos que indicam habilidades e desempenhos
propostos para serem alcancados nos moédulos que colaboram para o
desenvolvimento da comunicacdo. Optamos por incorporar as estratégias e
habilidades e desempenhos propostos nos moédulos, mesmo que nao sejam
especificos a comunicacédo, por considerar que tais acdes indiretamente tém relacéo
com o desenvolvimento de habilidades comunicativas.

Os cadernos de planejamento e desenvolvimento de cada modulo serdo
identificados pela letra D, referindo-se ao documento, seguido de um numero que

representa a ordem com que cada médulo é apresentado.

Primeira série

A primeira série do curso de enfermagem € composta por quatro moédulos: A
Universidade e o Curso de Enfermagem; Processo salude-doenca; Aspectos
Morfofisiologicos e Psiquicos do Ser Humano; e Praticas Interdisciplinares e
Interagdo Ensino, Servigo e Comunidade I.

A Universidade e o Curso de Enfermagem (D1) é o primeiro modulo do curso
e é composto por duas unidades: O que é a enfermagem e Conhecendo o curso de
Enfermagem da UEL. Busca inserir o aluno na universidade, no curso de
enfermagem e no Curriculo Integrado do curso, além de discutir a escolha pela
profissao.

Este primeiro modulo aborda a comunicac¢do de maneira explicita ao longo do
caderno de planejamento e desenvolvimento, citando o termo comunicagdo na

ementa, arvore tematica, conceitos-chave, desempenhos, atividades e bibliografia.
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“Desenvolve habilidades de comunicacdo e relacbes interpessoais. (D1-
Desempenhos)

“Discute a importancia da comunicagcdo e do trabalho em equipe no processo
ensino-aprendizagem. ” (D1- Desempenhos)

Os conteudos relacionados diretamente ao tema em estudo desenvolvidos
neste modulo sdo a comunicagdo de maneira geral, comunicacao oral, comunicagao
e relacdes interpessoais, processo de comunicacao e suas fragilidades e facilidades
e a importancia da comunicacao, durante uma entrevista. Também sdo abordados
outros contetdos que contribuem para o desenvolvimento de habilidades
comunicativas tais como: sintese de texto e elaboracdo de resumos, etapas do
método e trabalho cientifico (comunicacéo escrita), elaboracdo de roteiro e técnica
para realizar entrevista, pesquisa bibliogréfica, regras para apresentacao formal de
trabalhos, trabalho em equipe, representacdo da enfermagem, projeto politico-
pedagdgico do curso de enfermagem, fatores pedagdgicos e o processo de
aprendizagem.

O segundo modulo do Curriculo Integrado possui o objetivo de levar o
estudante a compreender o ser humano histérico e social, em diferentes contextos,
sendo um membro da equipe multiprofissional, atuante no processo saude-doenca
da populacéo.

No modulo Processo Saude-Doenca (D2), a palavra comunicacéo aparece de
forma explicita apenas nas referéncias, porém de maneira implicita ao longo de suas
atividades. Apesar de desenvolver estratégias que possibilitem ao estudante
desenvolver habilidades comunicativas, a comunicagdo nao foi abordada enquanto
contetdo neste modulo.

No decorrer do médulo Aspectos Morfofisiologicos e Psiquicos do Ser
Humano (D3), o estudante compreende o0s aspectos anatdbmicos, teciduais e
celulares do ser humano, associando as principais técnicas do exame fisico, bem
como a promoc¢do da saude mental do individuo. O termo comunicacdo se faz
presente nas atividades e nas orientagdes gerais dos cadernos de planejamento e
desenvolvimento deste médulo, e o conteudo relacionado com o objeto de pesquisa
foi abordado por meio de aula sobre a comunicacao terapéutica.

As Praticas Interdisciplinares e Interacdo Ensino, Servico e Comunidade |
(D4) ocorrem de forma interdisciplinar, envolvendo estudantes de enfermagem,

medicina e farmacia, nos dois primeiros anos do curso, e tém por finalidade
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desenvolver competéncias de cuidado em relagdo ao individuo, familia, comunidade.
Neste modulo, a comunicacao foi mencionada de forma explicita nos desempenhos,
habilidades e atividades a serem desenvolvidas, ao longo do primeiro ano.

A fim de aproximar o aluno do primeiro ano ao tema transversal, alguns
assuntos foram abordados ao longo deste modulo, apresentando conteudos
diretamente relacionados com a comunicagdo, sendo eles: comunicacdo e ética,;
comunicacdo oral;, comunicacdo escrita por meio de pdster; comunicagcao verbal;
comunicacdo ndo verbal como o olhar, a escuta, a sensibilidade; relacdo ética,
colaborativa e respeitosa; linguagem compreensivel; e postura acolhedora.

Os demais conteddos que também possibilitam o desenvolvimento da
habilidade comunicativa, de uma forma indireta, sdo a metodologia cientifica,
eventos cientificos, elaboragéo de roteiro de visita, metodologia de visita domiciliar, e
elaboracao de poster para apresentacdo em Simpdsio de Experiéncias e Pesquisas
Integradas de Ensino, Servigos e Comunidade (SEPIESC).

As estratégias de ensino-aprendizagem propostas ao longo do primeiro ano
do curso de enfermagem para o desenvolvimento da comunicacdo, seja em sua
forma escrita, oral ou ndo verbal, estdo apresentadas no quadro a seguir, separadas
por modulos:

Quadro 8 — Estratégias de ensino-aprendizagem da primeira série do curso de
enfermagem da UEL

Sintese, resumo, trabalho cientifico, entrevista, teatro,
Universidade e o Curso de Enfermagem leitura, filme, pesquisa bibliografica, estudo individual,

dindmica, e problematizacao.

Sintese, entrevistas, atividades tedricas e praticas, prova
tedrica, tutorial, portfélio, estudo dirigido, oficinas de
Processo Salde-Doenca trabalho, seminarios, avaliacdo oral durante os tutoriais,
leitura, pesquisas, filme, estudo de caso,

problematizacao e estudo individual.

L o Relatério, estudo préatico, aulas tedricas e praticas,
Aspectos Morfofisiolégicos e Psiquicos » " )
provas tedricas e préticas, leitura, estudo de caso e
do Ser Humano ) . .
pintura utilizando lapis de cor.

Narrativa, relato de pratica de campo, entrevista,

. L . portfolio, diario de campo, intervengdo, trabalho
Praticas Interdisciplinares e Integracéo ) ] ] ) o o ]
i ) ) cientifico, leitura, filme, visita domiciliar, problematizagéo,
Ensino, Servico e Comunidade | o ) o ]
estudo individual, representacgao grafica, visita e passeio

ambiental.

Fonte: préprios autores
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No decorrer dos modulos, foram utilizados diferentes verbos para o
desenvolvimento das atividades propostas que propiciam o desenvolvimento das
habilidades comunicativas. Estes verbos serdo apresentados por maodulos, no
quadro que segue:

Quadro 9 — Verbos relacionados com a comunicacao presentes nos cadernos de
planejamento e desenvolvimento dos modulos interdisciplinares da primeira série do
curso de enfermagem da UEL

Discutir, anotar, desenvolver, socializar, elaborar,
expor, debater, entrevistar, estimular, apresentar,
Universidade e o Curso de Enfermagem realizar, transmitir, expressar, fazer, buscar,
representar, expressar, fazer, buscar, representar,

pesquisar, comunicar, ler, falar.

i Discutir, anotar, formular, orientar, resumir, estimular,
Processo Saude-Doenca N
criticar, conversar.

Aspectos Morfofisiolégicos e Psiquicos | Elaborar, apresentar, relacionar, ler.
do Ser Humano

) L Discutir, desenvolver, entrevistar, formular, observar,
Préaticas Interdisciplinares e Integragéo )
) ) ) escutar, narrar, apresentar, descrever, analisar,
Ensino, Servico e Comunidade | ] ) ) ]
caracterizar, relacionar, realizar, considerar.

Fonte: préprios autores

Segunda Série

Esta série é composta por cinco moédulos, sdo eles: Praticas do Cuidar;
Organizacao dos Servicos de Saude e de Enfermagem; Saude do Adulto I, Central
de Material e Biosseguranca; e Préticas Interdisciplinares e Integracdo Ensino,
Servigo e Comunidade II.

O primeiro médulo da segunda série, Praticas do Cuidar (D5), € desenvolvido
durante o primeiro semestre, inserindo o discente no contexto hospitalar, abordando
as necessidades humanas basicas e as técnicas fundamentais da enfermagem.

Em Praticas do Cuidar, a comunicacdo aparece de forma explicita nos
conteudos das habilidades a serem desenvolvidas, e no cronograma de atividades.
O conteudo diretamente relacionado com o tema é apresentado como componente
da comunicagdo que é descrito como um dos instrumentos basicos da enfermagem,
envolvendo as formas, funcdes e barreiras do processo comunicativo.

“Componente da comunicagdo: formas da comunicagdo, fungbes da comunicagéo,

barreiras da comunicacao” (D3-Conteudos)
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7

O desenvolvimento da comunicacdo também é proposto por meio de
conteddos que envolvem a metodologia cientifica, a SAE e a realizacdo de registros
e orientacdes durante a admisséao, transferéncia e alta do paciente e a anotacao de
enfermagem.

No segundo modulo, Organizacdo dos Servigcos de Saude e de Enfermagem
(D6), séo abordados o SUS, o processo de trabalho em saude e em enfermagem e
0s modelos de atencdo a saude. A palavra comunicacdo ndo aparece em nenhum
momento ao longo do caderno de planejamento e desenvolvimento, porém de forma
implicita, este médulo aborda a comunicacdo por meio de conteludos e estratégias
de ensino-aprendizagem.

Conteudos indiretos séo descritos nos cadernos, a fim de desenvolver nos
estudantes habilidades de comunicacdo escrita, como a metodologia cientifica e
elaboracdo de roteiro de entrevista, e comunicacdo ndo verbal, como
comportamento ético. A exposicao oral € abordada como contetudo direto sobre o
tema em estudo, abrangendo o tom de voz, a clareza, objetividade e organizacéo
das informacdes, e a habilidade de expor ideias formadas em grupo.

Em Saude do Adulto | (D7), o enfoque é dado no processo de envelhecimento
e nas doencas crénicas ndo transmissiveis mais relevantes, assim como a reflexdo
do papel do enfermeiro na promocao, prevencao e controle destas doencas.

Nos desempenhos e na avaliacdo deste modulo, a comunicacéo é descrita de
forma explicita. Os conteudos deste mddulo relacionados a comunicacédo de forma
direta abordam o processo de comunicacdo e a comunicacao oral e ndo verbal,
relacionados com o atendimento ao usuério, envolvendo clareza de linguagem,
empatia e o ouvir. A anotacédo de enfermagem é um conteudo indireto proposto a ser
desenvolvido, no decorrer deste modulo.

No modulo de Central de Material e Biosseguranca (D8), o estudante é
inserido no contexto de processamento de artigos e materiais hospitalares,
compreendendo sua dindmica e logistica, aproximando-se também da salde do
trabalhador. Neste modulo, o termo comunicagdo ndo aparece em nenhum
seguimento do caderno de planejamento e desenvolvimento, e nenhum contetdo
sobre o tema é descrito ao longo deste modulo. A comunicacao aparece de maneira
implicita, por meio dos verbos e das estratégias de ensino e aprendizagem
propostos.
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O modulo Préticas Interdisciplinares e Integracdo Ensino, Servico e
Comunidade 1l (D9) ocorre durante a segunda série do curso e segue 0 mesmo
padrdao metodolégico do PIN I, sendo o diferencial o conhecimento sobre a
organizacao do servi¢co de saude que atende ao individuo, a familia e a comunidade.

No PIN I, o tema transversal em questdo ndo se apresenta de maneira
explicita em nenhum componente do modulo, e apenas um conteudo relacionado a
comunicacao € abordado, sendo a metodologia cientifica.

“Introdugdo a metodologia cientifica e tipos de pesquisa (quantitativa e qualitativa). ”
(D9-Conteudo)

Ao longo de segundo ano do curso de enfermagem, de acordo com 0s
cadernos de planejamento e desenvolvimento dos cinco médulos, as estratégias de
ensino-aprendizagem que envolvem a comunicacdo sao apresentadas no quadro a
seqguir:

Quadro 10 - Estratégias de ensino-aprendizagem da segunda série do curso de
enfermagem da UEL

Pratica em campo de estagio, aula préatica, prova
Praticas do Cuidar tedrica, prova pratica, teorizagdo, dramatizagéo,

estudo de caso, visita, estudo individual e seminario.

Organizacdo dos Servi¢cos de Saude e de | Exposicéo oral, relatério, sintese, producéo de texto

Enfermagem e metodologia cientifica.

Pratica em campo de estagio, prova tedrica, portfélio,
acdo educativa, problematizacdo, anotacdes,
i exposicdo oral, leitura, tutorial, trabalho escrito,
Saude do Adulto | . . -
estudo de caso, caso clinico, pratica em laboratério,
trabalho em grupo, Vvisita, estudo individual,

semindrio e aula expositiva.

Pratica em campo de estagio, prova teodrica, poster,
) ) trabalho escrito, resolugdo de problemas, mapa de
Central de Material e Biossegurancga ) o . . .
risco, atividades praticas, pratica em laboratorio,

visita e aula expositiva.

Pratica em campo de estagio, prova tedrica,
problematizacdo, observacao, teorizacdo, relatorio,
Préticas Interdisciplinares e Integracdo | leitura, entrevista, sintese, poster, pesquisa
Ensino, Servigo e Comunidade Il epidemioldgica, projeto de pesquisa, digitagdo em
banco de dados, evento cientifico, apresentacéo de
trabalho no servigo de saude e pesquisa cientifica.

Fonte: préprios autores

E os verbos que denotam acfes que envolvem a comunicacao também séo

descritos nos modulos desta série, sendo eles:
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Quadro 11 — Verbos relacionados com a comunicacdo presentes nos cadernos de
planejamento e desenvolvimento dos modulos interdisciplinares da segunda série do
curso de enfermagem da UEL.

Praticas do Cuidar Orientar, discutir, conceituar, anotar.

Organizacéo dos Servicos de Saude e de | Discutir, exprimir, transmitir, elaborar, realizar,

Enfermagem apresentar.

Utilizar, estabelecer, comunicar, desenvolver,
Saude do Adulto | discutir, explicar, descrever, anotar, naotificar,

preencher, registrar.

Central de Material e Biosseguranca Discutir, explicar, descrever, elaborar.

Praticas Interdisciplinares e Integracdo | Discutir,  participar, estruturar,  descrever,

Ensino, Servico e Comunidade I reconhecer, elaborar, apresentar.

Fonte: proprios autores

Terceira Série

Quatro modulos compdem a terceira série: Saude do Adulto Il; Saude da
Crianca e do Adolescente; Saude da Mulher e Género; e Trabalho de Conclusao de
Curso 1.

O primeiro médulo, Saude do Adulto II (D10), possui enfoque na saude do
adulto e do idoso que necessitam de hospitalizacdo clinica ou cirargica,
considerando as repercussdes da doenca, 0s aspectos éticos e humanos.

A comunicacao no primeiro moédulo aparece tanto nas habilidades quanto nas
referéncias. Os conteldos diretamente relacionados com o tema de pesquisa sao a
comunicacao verbal, principios comunicacéo terapéutica e habilidades interpessoais
e atitudes humanisticas e éticas, envolvendo diversos sujeitos neste processo, como
paciente, familia, equipe de saude, professores e colegas. Os indiretamente
relacionados envolvem a SAE, terminologia cientifica, anotacdo de enfermagem,
recepcao do paciente no centro cirirgico e anotacdes realizadas durante o tutorial.
“Utiliza os principios da comunicagdo terapéutica no relacionamento com o0s
pacientes” (D10-Habilidades)

‘Realiza anotagbes de enfermagem utilizando terminologias cientificas” (D3-
Habilidades)

No caderno de planejamento e desenvolvimento da Saude da Crianca e do

Adolescente (D11), é abordado o desenvolvimento do ser humano desde o seu

nascimento até a adolescéncia, a compreensdo do seu contexto, desenvolvendo
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acOes individuais e coletivas nos diferentes niveis de atencdo, considerando a
familia como corresponsavel do cuidado. Nesse mdédulo o termo comunicacdo
aparece na maioria dos seguimentos: apresentacdo, arvore tematica, atividades,
desempenhos e referéncias.

Os conteudos relacionados a comunicacdo de forma direta como sé&o
descritos ao longo do médulo envolvem as técnicas verbais, ndo verbais e
paraverbais, comunicacdo escrita, fluéncia verbal, comunicacdo terapéutica,
relacionamento da crianca, do adolescente e familia com os profissionais de saude
durante a hospitalizacao, e relacionamento com professor, grupo, crianca, familia e
equipe de saude.

“Usa e identifica as técnicas verbais, ndo verbais e paraverbais nas diversas
situacdes.” (D11-Habilidades)

Os conteudos indiretos que envolvem a comunicagéo sdo a SAE, terminologia
cientifica, anotacdo durante o tutorial e brinquedo terapéutico.

No modulo Saude da Mulher e Género (D12), o estudante é instruido sobre a
assisténcia integral a saude da mulher, delimitada pelo Programa de Atencao
Integral & Saude da Mulher (PAISM). Neste mddulo, nos desempenhos e nas
referéncias, a palavra comunicacao € descrita de forma explicita. Os contetdos que
abordam a comunicacdo sdo as técnicas verbais, ndo verbais e paraverbais,
comunicacdo escrita e comunicacao terapéutica, estes de maneira direta. E
indiretamente, metodologia cientifica e SAE.

No ultimo mddulo da terceira série do curso, Trabalho de Concluséo de Curso
| (D13), o termo comunicacdo ndo se faz presente de forma explicita, e seus
conteudos relacionados ao tema se apresentam de maneira indireta, por meio da
metodologia cientifica.

As atividades propostas para o desenvolvimento da comunicacao, no decorrer
da terceira série do curso de enfermagem, sdo apresentadas por modulos da
seguinte maneira:

Quadro 12 - Estratégias de ensino-aprendizagem da terceira série do curso de
enfermagem da UEL

Prova tedrica, seminario, estudo de caso,

i problematizacdo, estudo de temas especificos,
Saude do Adulto Il . o ]
caso clinico, estudo individual, trabalhos escritos,

prova oral, campo de pratica, pratica em




laboratorio, atividade em pequeno grupo (tutorial),
estudo dirigido, leitura, registro de fatos diarios,
aula expositiva, atividade teodrica, visita clinica e

prova teérico-pratica.

Saude da Crianca e do Adolescente

Prova tedrica, problematizacdo, estudo em
biblioteca, campo de pratica, diario de campo,
avaliacdo do professor de forma escrita, leitura,

entrevista, sintese, filme e video.

Saulde da Mulher e Género

Prova tedrica, questionario, caso clinico, campo de
pratica, entrevista e sintese.

Trabalho de Conclusédo de Curso |

Artigo cientifico, atividades tedricas, projeto de

pesquisa, grifo, resumo e esquema.

Fonte: proprios autores

82

Para o desenvolvimento da habilidade comunicativa, os cadernos de

planejamento e desenvolvimento dos modulos utilizaram alguns verbos que seguem:

Quadro 13 — Verbos relacionados com a comunicacdo presentes nos cadernos de
planejamento e desenvolvimentos dos modulos interdisciplinares da terceira série do

curso de enfermagem da UEL

Saude do Adulto Il

Conversar, discutir, explicar, registrar, emitir, anotar,
orientar, direcionar, comunicar, elaborar, participar,
estimular, descrever, recepcionar, conceituar, utilizar,

manter, aceitar, avaliar, ser, documentar.

Saude da Crianca e do Adolescente

Discutir, rediscutir, registrar, ler, anotar, orientar,
comunicar, utilizar, usar, identificar, resumir,

exercitar, elaborar, respeitar, implementar.

Saude da Mulher e Género

Discutir, desenvolver, identificar, praticar, registrar,
apresentar, orientar, utilizar, descrever, usar,

informar, ouvir.

Trabalho de Concluséo de Curso |

Analisar, fazer, redigir, utilizar, elaborar.

Fonte: proprios autores

Quarta Série

Esta série é formada por cinco médulos, séo eles: Doencas Transmissiveis:

Prevencdo e Cuidado; Saude mental: A¢cdes de Enfermagem nos Diversos Niveis de

Assisténcia; Cuidado ao Paciente Critico; Trabalho de Conclusdao de Curso II; e

Internato em Saude Coletiva e Hospitalar.

No modulo Doengas Transmissiveis: Prevencéao e Cuidado (D14), € abordada

a assisténcia de enfermagem aos individuos portadores de doengas transmissiveis,

bem como o controle e prevencdo das mesmas. Neste caderno, a comunicacao €

descrita explicitamente apenas nas habilidades a serem desenvolvidas. A SAE e



83

terminologias sdo conteudos que estdo correlacionados de forma indireta com a
comunicacado, sendo esta abordada também como conteudo direto neste médulo.

Na Saude Mental (D15), o foco é compreender os determinantes dos
transtornos mentais, as psicopatologias e a assisténcia de enfermagem a estes
pacientes, nos diversos servigos de saude. A comunicacao neste médulo € descrita
explicitamente nas unidades de conteddos, nos conteudos, nas habilidades e nos
desempenhos do caderno de planejamento e desenvolvimento.

Os conteudos relacionados a comunicacdo sédo descritos neste modulo de
forma direta, abrangendo a psicopatologia da linguagem verbal e n&o verbal,
relacionamento terapéutico, comunicacao terapéutica e habilidades técnicas de
relacionamento interpessoal que envolvem a escuta, o siléncio, a empatia, a
abertura, a validacao, entre outras habilidades. De maneira indireta, as terminologias
cientificas também estéo relacionadas ao tema.

“Técnica de comunicagdo terapéutica — escuta, amplas aberturas, reafirmacéao,
clarificacédo, validacdo, informacao, focalizacdo, compartilhamento de percepcéao,
siléncio, sugestbes”. (D15-Conteldos)

O terceiro médulo da quarta série, Cuidado ao Paciente Critico (D16), esta
relacionado com o desenvolvimento de contetdos e acbes de alta complexidade,
fundamentais a formacéo do enfermeiro generalista. A palavra comunicacdo se faz
presente nas habilidades, desempenhos e na avaliacdo dos desempenhos do
estagio deste caderno de planejamento e desenvolvimento.

Como conteudos relacionados a comunicacdo, temos, de forma direta, a
comunicacdo oral, comunicacdo escrita, técnica verbal, ndo verbal e paraverbal,
comunicacdo terapéutica e a importancia da comunicacdo. A mesma também é
abordada indiretamente, por meio da metodologia cientifica e as sistematizacfes da
assisténcia de enfermagem.

“Identifica-se perante o paciente, chama-o pelo nome, demonstra disponibilidade
para ouvir, respeita suas tradigbes e costumes, observa coeréncia entre a linguagem
verbal e ndo verbal”. (D16-Avaliagcéo)

Nos cadernos de planejamento e desenvolvimento do modulo Trabalho de
Concluséo de Curso Il (D17), a comunicacédo nao aparece de forma explicita, e os
conteudos relacionados ao tema se fazem presentes de forma indireta, por meio da

metodologia cientifica.
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O internato inicia no final do primeiro semestre do ultimo ano do curso de
enfermagem, em que os estudantes realizam estagio considerado como experiéncia
pré-profissional, sendo trés meses na area hospitalar e trés meses na area de saude
coletiva. No internato, ocorre a integracdo ensino e servico, em que o estudante
desenvolve o papel do enfermeiro, tanto no cuidado direto quanto na parte
administrativa e gerencial.

O termo comunicacéo aparece no médulo de Internato Hospitalar e de Saude
Coletiva nos seguintes seguimentos: arvore tematica, seivas, habilidades,
desempenhos, nos instrumentos de avaliagéo e nas referéncias.

Neste modulo, alguns conteldos sdo abordados para o desenvolvimento da
comunicacdo. As formas de comunicacdo, a comunicacdo oral, a comunicacao
escrita e a comunicacao terapéutica sdo conteudos diretos propostos pelo mdodulo,
uma vez que, na SAE, este processo ocorre de maneira indireta.

As estratégias de ensino-aprendizagem que sao propostas durante a quarta
série do curso de enfermagem sdo apresentadas, separadas por modulos, no
qguadro a seguir:

Quadro 14 - Estratégias de ensino-aprendizagem da quarta série do curso de
enfermagem da UEL

Doencas Transmissiveis: Prevencdo e | Campos de estagio, estudo de caso, prova tedrica,

Cuidado atividade em laboratorio, aula expositiva, estudo.

Saude mental: A¢cdes de Enfermagem nos | Campos de estagio, consulta de enfermagem.

Diversos Niveis de Assisténcia

Atividade em laboratério, campo de estagio, estudo
de caso, observacdo, entrevista, sintese, prova
Cuidado ao Paciente Critico tedrica, prova tedrico-pratica, estudo individual,
aula expositiva dialogada, SAE, estudo dirigido,

metodologia cientifica, pesquisa bibliografica.

Grifo, anotacdes, relatério de pesquisa, artigo
cientifico, encontros teodricos, projeto de pesquisa,
Trabalho de Conclusao de Curso Il banca, apresentacdo para o servico de saude,
leitura de artigos cientificos, discussdo de artigos

cientificos.

Campo de estagio, sintese, aula expositiva
dialogada, SAE, pesquisa bibliogréafica, consulta de
i ) . enfermagem, acdo educativa, campanha de
Internato em Sadde Coletiva e Hospitalar o . ) .
vacinacdo, educacdo em saulde, educacao
permanente, educacdo continuada, planejamento

estratégico, reunides, elaboragcdo de escalas,
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instrumento de autoavaliagdo, situagdo-problema,
filme, dindmica, exercicio de dimensionamento,

portfdlio, relatorio.

Fonte: proprios autores
Os cinco modulos da quarta série utilizam diversos verbos para desenvolver
habilidades de comunicacdo, que seguem no quadro abaixo e estdo divididos por
cadernos:

Quadro 15 — Verbos relacionados com a comunicacdo presentes nos cadernos de
planejamento e desenvolvimento dos modulos interdisciplinares da quarta série do
curso de enfermagem da UEL

Doencas Transmissiveis: Prevencdo e | Descreve, realiza, explica, evolui, orienta.
Cuidado

Saude mental: A¢cdes de Enfermagem nos | Discute, descreve, explica, realiza, utiliza, analisa,
Diversos Niveis de Assisténcia conceitua, compreende, define.

Discute, descreve, utiliza, define, apresenta, cita,
Cuidado ao Paciente Critico comunica, usa, identifica, registra, debate, elabora,

reconhece, lista, registra, faz.

Trabalho de Conclusédo de Curso Il Utiliza, analisa, elabora, faz, explica, redige, relata.

5 ) . Discute, analisa, utiliza, comunica, elabora, orienta,
Internato em Saude Coletiva e Hospitalar

entrevista, analisa, preenche.

Fonte: proprios autores
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“A linguagem ¢ magica e poderosa, perigosa ¢ encantadora;
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um grande motivo para estudarmos,
pois, através da linguagem
nos tornamos autonomos demais.”

(Bruno Calil Fonseca)

7.2 MANUSCRITO |: CONCEITOS E EXPERIENCIAS SIGNIFICATIVAS DE ESTUDANTES DE

ENFERMAGEM RUMO AO DESENVOLVIMENTO DA COMPETENCIA COMUNICAGAO

Resumo

A comunicagdo constitui para a enfermagem uma competéncia interpessoal a ser
alcancada, além de um instrumento béasico. O objetivo foi analisar o conceito de
comunicacdo e as experiéncias significativas vivenciadas por estudantes, em um
Curriculo Integrado. Estudo qualitativo compreensivo, realizado com 55 estudantes
de uma universidade publica em outubro de 2014 e em agosto de 2015, por meio de
grupos focais, gravados, filmados, transcritos na integra e submetidos a analise de
contetdo. Os resultados foram discutidos com pressupostos do Pensamento
Complexo. Os estudantes conceituaram 0s elementos da comunicacéo, e por meio
de suas experiéncias, conseguiram se aproximar da compreensdo humana. O fato
de a comunicacdo estar sendo trabalhada transversalmente no curriculo facilitou o
desenvolvimento da competéncia. As barreiras conceituais foram identificadas e
vivenciadas, num caminho de encontro com o outro de forma empatica e humana,

contribuindo também para o desenvolvimento da autonomia do futuro enfermeiro.

Descritores: Comunicacdo; Educacdo em enfermagem; Curriculo; Estudantes de

enfermagem; Meios de comunicagao.
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Introducéao

A comunicacdo € essencial para o desenvolvimento humano, fazendo parte
das experiéncias adquiridas, ao longo do tempo. O ser humano necessita da
comunicacdo para relacionar-se, informar-se, persuadir, gerar mudanca de
comportamentos, trocar experiéncias, ensinar e discutir, entre outros™?. Desta forma,
a busca pela melhor compreensdo de principios, conceitos e habilidades que
compdem esta competéncia é relevante.

O termo comunicar € originario do latim communicare que significa “colocar
em comum”. Entende-se que a comunicacdo € uma ligacdo compreensiva de
significacdo por meio de simbolos, devendo ter reciprocidade na mensagem verbal
ou n&o verbal®. A comunicacao verbal refere-se as palavras expressas, podendo ser
escrita ou falada, e a ndo verbal é qualquer outro recurso que favoreca o contato
com o0 outro sem associacdo com palavras, podendo ser gestos, expressoes,
postura e até mesmo o siléncio >*°.

A comunicacao é primordial no cuidado da enfermagem, implicando em uma
melhor assisténcia ao usuario e a familia que se encontram em um momento
delicado, diante das suas necessidades de salde, principalmente em casos de
hospitalizagdo. A comunicacdo para a enfermagem vai além de um instrumento
basico, devendo ser uma competéncia interpessoal a ser alcancada 36 Torna-se
responsabilidade das instituicbes de ensino capacitar seus estudantes para

desenvolverem essas competéncias >’

, uma vez que as DCNENFs preconizam a
comunicacdo como uma das seis competéncias essenciais para o futuro
enfermeiro®.

Para analisar o desenvolvimento da competéncia da comunicagdo na
formacdo do enfermeiro, optamos por estudar um curso que utiliza uma proposta
pedagogica diferenciada, o Curriculo Integrado. Este busca inovar diversos aspectos
do processo de ensino-aprendizagem, como a relagéo entre professores e alunos, a

relacdo entre teoria e pratica, a utilizacdo de metodologias ativas, organizacao
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curricular modular, objetivando a atuacdo multiprofissional, a interdisciplinaridade e a
formacdo do enfermeiro por meio de competéncias °. Além disto, esta proposta
curricular propde a comunicagcdo como um tema transversal a ser desenvolvido, ao
longo das quatro séries do curso *°.

Para aprofundar a reflexdo sobre o desenvolvimento desta competéncia,
optamos por utilizar os pressupostos do pensamento complexo de Edgar Morin. A
origem da palavra complexidade vem do latim complexus que significa um tecido de
elementos insepardveis que estdo interligados™. Desta forma, o pensamento
complexo ndo é um conhecimento completo ou a verdade total, e sim a integracédo
dos saberes e a compreensdo mais realista do mundo®?.

Para Morin, a comunicacdo humana necessita estar voltada para a
compreensao, compreender significa abracar junto, as partes e o todo, o texto e o
contexto, ou seja, € aprender em conjunto. Existem duas formas de compreenséo, a
intelectual e a humana. A explicacdo € essencial para a compreensao intelectual,
porém ndo é o bastante para a compreensdao humana. Esta envolve um
conhecimento de sujeito a sujeito, quando percebemos o outro como um sujeito com
quem nos identificamos, compreender de forma humana € um processo de
identificacéo, projecdo e empatia®®.

Assim, consolida-se a interrogacdo deste estudo: Como a competéncia
comunicacdo estd sendo desenvolvida na formacdo do enfermeiro? Nesta
perspectiva, 0 objetivo deste estudo foi analisar o conceito de comunicacdo e as
experiéncias significativas na percepcdo dos estudantes de enfermagem de um
Curriculo Integrado.

Método

Pesquisa de abordagem qualitativa, compreensiva, do tipo estudo de caso,
realizada por meio de grupos focais com estudantes de enfermagem. Este artigo
deriva de uma dissertacao de mestrado em enfermagem defendida em 2016.

Justifica-se o tipo de pesquisa estudo de caso, visto que o local de estudo foi
o curso de enfermagem desenvolver um Curriculo Integrado ha 15 anos, possuindo
alguns diferenciais de outras instituicdes, entre eles o fato de adotar temas
transversais em seu processo de ensino-aprendizagem, sendo a comunicagdo um
desses temas. Assim, o local de estudo foi em um curso de enfermagem de uma

universidade publica do sul do Brasil que utiliza o Curriculo Integrado em um sistema
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anual, ofertando 60 vagas por meio de vestibular, com duracdo de quatro anos em
periodo integral, totalizando 4.152 horas %,

Para a viabilizacdo dos grupos focais, a pesquisadora principal fez o convite
aos estudantes em sala de aula, apresentando o objetivo e interesses do estudo.
ApoOs o levantamento, foi realizado um novo convite por meio de mensagens
eletrdnicas, confirmando a data e local da realizacdo da pesquisa. Foram critérios de
inclusdo: estudante regularmente matriculado nas quatro séries do curso de
enfermagem e que aceitasse participar livre e espontaneamente da pesquisa. E
foram excluidos os estudantes que realizaram parte do curso em outras instituicées
de ensino.

A coleta de dados ocorreu em outubro de 2014 e em agosto de 2015, o
intervalo de tempo entre as coletas se deu devido a uma greve na instituicdo. A
pesquisadora principal desta pesquisa foi coordenadora dos grupos focais, contando
com a colaboracdo de duas observadoras e da docente orientadora. Anotacdes de
apoio foram realizadas pelas observadoras para auxiliarem na transcricdo. Os
grupos focais sdo grupos de pessoas que discutem sobre um determinado tema,
apos receberem estimulos pertinentes para o debate, caracterizando-se pela
interacdo grupal e proporcionando descobertas, trocas e comprometimento na
participacdo. Esta técnica € apropriada para pesquisas qualitativas que possuem o
objetivo de explorar um foco em especial *°.

Foram realizados seis grupos focais, dois com a primeira série (18), dois com
a segunda (19), um com a terceira (11) e um com a quarta série (7), totalizando 55
estudantes. Justifica-se a realizacdo de mais de um grupo focal por série devido ao
namero de interessados em participar da pesquisa, buscando seguir o rigor
metodoldgico que o grupo focal propde, variando de 7 a 12 alunos por grupo, no
intervalo de tempo de uma hora a uma hora meia.

Para aproximagao do tema em estudo, foram utilizadas algumas estratégias no
desenvolvimento dos grupos focais. Inicialmente, papéis e canetas foram
distribuidos para escreverem sobre o que € comunicacdo e do que precisavam para
se comunicar, sendo discutidas as respostas na sequéncia. Apoés, foi reproduzido
um video intitulado “Enfermagem — Nés fazemos a diferenga!”, com duragéo de 5

minutos, publicado por “A Enfermagem”*®

, que abordava o cotidiano do profissional
enfermeiro, contendo fundo musical e em determinado momento declaragbes de

pacientes, homenageando o trabalho do enfermeiro. A opcao pelo video deu-se por
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possibilitar a visualizacdo dos diferentes tipos de comunicag¢do. Na sequéncia, foram
discutidos os tipos de comunicacéo e realizada a seguinte questdo: Conte-me uma
experiéncia que vocé vivenciou, durante sua formacdo, relacionada com a
comunicacdo. Os grupos focais foram audiogravados, para auxiliar na transcricdo
dos discursos.

As discussfes resultantes dos grupos focais foram transcritas na integra e
submetidas & analise de contetido proposta por Bardin'’, seguindo trés etapas: pré-
analise, exploracdo do material e o tratamento dos resultados que englobam a
codificacéo e a inferéncia.

Durante a andlise de contetdo dos relatos dos estudantes, buscaram-se temas
gue se referissem ao conceito de comunicacéo e as experiéncias vivenciadas pelos
académicos, durante a sua formacdo, que propiciaram o0 desenvolvimento da
habilidade comunicativa. Estes temas resultaram em duas categorias de andlise que
cuja discussdo foi embasada em conceitos do pensamento complexo de Edgar
Morin e também em estudiosos do tema comunicacao.

Os participantes foram informados quanto aos objetivos da pesquisa, a
audiogravacdo e o anonimato, e, por fim, foi solicitada a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Para preservar o anonimato dos entrevistados,
os grupos focais estéo representados pelas letras GF, seguido do numero da série.
Foram utilizadas as letras “a” e “b”, quando houve a realizacdo de mais de um grupo
focal da mesma série, e para se referir aos estudantes, optamos pela letra E,
seguida do numero do estudante dentro do grupo focal.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade & qual
estdo vinculados os pesquisadores, atendendo a Resolucdo 466/12, com CAAE n°
18931613.5.0000.5231, em 15 de novembro de 2013.

Resultados

A analise das percepcdes dos estudantes de enfermagem de um Curriculo
Integrado sobre o desenvolvimento da competéncia da comunicacdo, durante a sua
formacéo, conduziu a construcéo de duas categorias: Elementos da comunicacao e;

A comunicacao e experiéncias significativas.

Elementos da comunicacéo
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Os resultados que configuram esta categoria englobam os conceitos de
comunicacdo, seus conteudos, 0s sujeitos envolvidos neste processo, o0s tipos de
comunicacdo e as habilidades do comunicador. Esses resultados emergiram das
atividades realizadas no inicio dos grupos focais, onde os alunos responderam, em
folha de papel sulfite, ao que era comunicacéo para eles, do que precisavam para se
comunicar e, na sequéncia, debateram sobre suas respostas.

Os entrevistados revelaram conceitos como uma acdo de transmitir,
expressar, partilhar, demonstrar, de passar ou receber uma informacéo, esclarecer,
orientar, organizar e resolver. Elencaram conceitos envolvendo um processo
comunicativo com 0 outro como interagir, relacionar-se, compreender e ser

compreendido e criar vinculo com o préximo.

Eu coloquei que é indispensavel para qualquer tipo de relacionamento, e que para eu me comunicar
eu preciso saber me expressar e passar o que eu estou pensando ou mesmo sentindo, dependendo
da situacéo. (GF1aE8)

Para mim, a comunicacéo € diferente de uma conversa, que uma conversa pode ser uma coisa
totalmente informal [...] comunicacdo é uma coisa talvez que eu estou precisando, um favor que eu
preciso. (GF2aE5)

Eu coloquei que comunicacdo é me relacionar ou expressar, verbalmente ou ndo, com uma ou mais
pessoas. (GF3E10)

Eu coloquei que é uma forma de vocé transmitir uma mensagem, que ela é essencial também, é um
caminho para vocé dar continuidade com as suas a¢fes, com 0s seus trabalhos e pode organizar,
que une as pessoas e pode organizar um ambiente. (GF4EB)

Os estudantes de todas as seéries descreveram VAarios conceitos sobre a
comunicacdo e conseguiram trazé-los sem dificuldade, destacando a importancia do
assunto abordado. Os estudantes da quarta série se destacaram, ao abordar o
conceito de forma mais abrangente, percebendo a comunicacao na continuidade das
acOes e na organizacdo do ambiente, enquanto a primeira, segunda e terceira séries
apresentaram uma percepcéao conceitual semelhante entre si.

Quanto aos conteudos relacionados a comunicacdo, os estudantes citaram
sentimentos, pensamentos, ideias, informacdes, opinides, conhecimento,

experiéncia, pontos de vista e vontades.

Para mim, a comunicacdo € conseguir transmitir 0 que eu quero para uma pessoa, por exemplo, as
minhas ideias, pensamentos, de qualquer forma. Por gestos, por desenho, € uma comunicacao.
(GF2aE1l)

Os entrevistados de todas as séries perceberam o0s conteudos da

comunicacdo de uma maneira abrangente, ndo se limitando apenas aos contetdos
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técnicos e informativos, abordando também contelidos intrinsecos do ser humano,
como seus sentimentos, suas experiéncias, opinides, desejos e davidas.

Em relacdo aos sujeitos envolvidos na comunicacdo, os estudantes do
primeiro e quarto anos referiram que, para que a comunicacao ocorra, € necessario
ter um transmissor e um receptor da mensagem. No entanto, os entrevistados do
segundo e terceiro foram além desta definicdo, citando pessoas, grupos, equipe de
salude e comunidade.

Para me comunicar eu preciso de um receptor, de alguém para receber essa informacgdo e alguém
gue fornega essa informacéo. (GF1AE1L)

E umas das formas de relacionamento, entre as pessoas, grupo, comunidade, que é necessaria para
tudo, por exemplo, o trabalho em equipe. (GF3E5)

Em relacdo aos tipos de comunicacgao, as respostas dos estudantes de todas
as séries foram agrupadas em comunicacdo verbal e ndo verbal, assim como sua
classificagdo. Houve, também, respostas que reportavam manifestacbes que
envolvem as classificacbes verbais e ndo verbais ao mesmo tempo classificadas

como midiaticas, como ilustra o quadro a seguir:

Quadro 1 — Tipos de comunicacdo de acordo com os estudantes das quatro séries
do curso de enfermagem da UEL

I T

Escrita Escrita Escrita
Papel Carta Fala
Palavras Falar
Voz Voz

Ligacao

N&o Verbal Gestos Gestos Gestos Gestos

Corporal Expresséao Expressdes Expressdes
Visual Auditiva Expressdes corporais
Tatil Ouvir faciais Objetos
Agitacao Visual Ouvir Lugares
Acdes Olhar Imagens
Atitudes Desenho Acdes

Imagem Atos

llustrativa

Mimica

Maos

Comportamento

Midiética Internet Musica Radio
Fita Livro Televisdo
Internet
WhatsApp

Jornal
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Fonte: préprios autores

Todas as séries citaram exemplos de comunicagdo verbal e ndo verbal,
destacando a ndo verbal com maior variedade de exemplos. Estudantes da primeira,
segunda e quarta séries citaram exemplos que podem envolver os dois tipos de
comunicacao.

Em relagdo as habilidades que o comunicador deve possuir, 0s estudantes
citaram: utilizar palavras adequadas, de forma organizada e compreensiva; ser claro
e objetivo; utilizar entonacdo de voz correta; saber se expressar; ter atitude e
seguranca; estar aberto a criticas; respeitar o proximo; ter vontade e disposicao;
humildade; paciéncia; atencdo; saber o momento certo de se comunicar; ser
receptivo; levar em consideracdo as necessidades do proximo; aceitar criticas;
compreender as limitacdes; ter conhecimento; maturidade; liberdade; contato; ser
sociavel; respeitar opinibes; desenvolver empatia pelo outro; desenvolver uma
escrita objetiva, logica e legivel; ter em mente a mensagem que deseja transmitir; e

fazer com que o receptor compreenda.

Comunicacdo é quando vocé passa uma informagdo que é entendida por um receptor. E para
comunicar eu preciso de uma pessoa que transmita a mensagem, uma pessoa que entenda a
mensagem, de uma linguagem e de um feedback desse receptor, para saber se ele compreendeu
aquilo ou ndo. (GFlaE7)

E expressar empatia, e realmente pegar um espelho e colocar na frente do paciente e realmente se
colocar no lugar dele para saber o que ele esta falando, isso que eu acredito que precisa ter uma
comunicacao, dedicar atengdo quando a pessoa esta falando, esse dedicar ndo é simplesmente vocé
ouvir [...] isso néo é se dedicar. (GF2aE3)

O que eu preciso € entender as limitagBes da outra pessoa, por exemplo ndo falar de uma forma, sei
la: ah, eu estou com cefaleia. Para uma pessoa que nédo sabe o que é cefaleia, eu ndo posso falar
assim e esperar que a pessoa entenda se ela ndo tem esse conhecimento, nhdo posso falar com uma
pessoa que é surda, entendeu, eu acho que tem que entender as comunicacgfes. (GF2aE6)

E para me comunicar eu preciso, primeiro, ser sociavel, ter empatia e maturidade para aceitar ideias e
opiniGes diferentes, e sentir abertura. (GF3E5)

Para me comunicar eu preciso de uma fala clara e l6gica e um tom de voz adequado [...] assim como
uma escrita objetiva, legivel e logica, porque a comunica¢do ndo necessariamente é so6 pelo dialogo,
mas ela pode ser por meio da escrita, a forma que se passa a mensagem para o préximo, de forma
que ele consiga entender a mensagem. (GF4E2)

Podemos observar que os discentes das quatro séries abordaram varias
habilidades importantes do comunicador, porém destacamos que cada seérie trouxe
uma habilidade diferenciada, como o feedback pelo primeiro ano, a empatia e a
compreensao das limitagdes pelo segundo, a empatia e maturidade pelo terceiro, e a

escrita adequada pelo quarto ano.
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A comunicagao e experiéncias significativas

Nesta categoria, abordaremos as experiéncias significativas de aprendizagem
vivenciadas pelos estudantes em relacdo a comunicacdo. Essas experiéncias sédo
importantes para compreendermos o0 processo de aprendizagem, uma vez que
remetem a vivéncia do individuo em relagdo a comunicacéo e o que fez sentido para
ele.

As experiéncias significativas para o desenvolvimento da competéncia em
comunicacdo ocorreram durante os estagios obrigatérios, tanto da area hospitalar

como de saude coletiva, projetos de extensao e no internato.

A gente fez um teatro na semana da enfermagem sobre comunicacdo no Sensibilizarte e o nosso
teatro era um caso de um casal que estava com a familia doente e a gente utilizou os termos técnicos
para falar com a familia, e ai depois mostrou para as pessoas o feedback dessa familia. Ali foi uma
situacdo engracada, mas quando a gente terminou o teatro os profissionais que estavam ali falaram,
a gente faz isso e olha o transtorno que isso pode gerar, mas foi uma experiéncia para gente.
(GFlaEs)

Eu acho que todo mundo entrou em contado com a A.C., do ultimo quarto, que € uma crianga de oito
anos, mas ela ndo falava, a gente fazia os cuidados cantando com ela, conversando, e ndo era s6
chegar 14 no quarto e fazer o que tinha que fazer e sair, a gente dava uma atencéo para ela, ela era
bem responsiva, ndo falava mas dava risada. (GF3A8)

No internato tem o impresso préprio da uti e todo dia de manh& o médico chega, pega, olha e |1é as
evolugdes do enfermeiro, vé todas as anotagdes que os funcionarios fizeram. Entéo, eles déo valor,
eles leem, eles perguntam, e eles usam isso para a avaliacdo do paciente. Entdo assim, se a gente
ndo deixar escrito, ndo fizer uma boa evolugédo, uma boa anotacdo, ndo tem como outras pessoas
preverem 0 que a gente escreveu, saber como é que 0 paciente estd evoluindo, se ele esta
melhorando ou nao esta. (GF4E3)

Os resultados das experiéncias vivenciadas pelos estudantes mostram suas
percepcdes sobre a comunicacao escrita, oral e ndo verbal, principalmente com os
pacientes e equipe, durante as atividades praticas realizadas no curso, seja em
estagio obrigatorio, extracurricular ou internato. Os entrevistados identificaram estas
experiéncias como possibilidades de desenvolvimento de técnicas comunicativas,

para o alcance da competéncia.

Discusséo

Para analisar o desenvolvimento da competéncia em comunicagdo na
percepcdo dos estudantes de enfermagem, utilizaremos alguns pressupostos do
pensamento complexo, o ensino da compreensdao humana e a autonomia e,

também, alguns estudos especificos do tema.
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De acordo com Edgar Morin, para o alcance da compreensao intelectual, a
explicacdo se faz suficiente, porém para que ocorra a compreensdao humana, é
necessario um conhecimento de sujeito a sujeito, com quem nos identificamos. A
compreensao intelectual pode ser alcancada por meio da explicacdo, e a humana
pelo processo de identificacdo e empatia entre 0s sujeitos. Sendo assim,
compreender é um processo de identificacdo, projecdo e empatia, de maneira
intersubjetiva 2.

O termo comunicacdo possui inumeras definicdes, relacionando-se com o0s
mais diversos componentes, o que evidencia sua multiplicidade e complexidade. De
acordo com Littlejohn*®, a comunicacéo é ampla e complexa, ndo sendo um simples
ato singular ou unificado, e sim um conjunto de comportamentos.

Os conteudos de comunicacao percebidos pelos estudantes vdo ao encontro
de conceitos de comunicagdo da literatura, uma vez que a definem como o
fornecimento ou troca de uma mensagem, seja verbal ou néo verbal, que acontece
guando dois sujeitos sdo comuns. Comum significa ser como um, € possuir empatia,
afinidades, pensar e sentir junto, € ser como um todo. Quando os individuos
possuem 0S mesmos interesses, eles tém um ponto em comum, fazendo com que a
mensagem flua de maneira mais eficaz entre os comunicadores °.

Em relacdo aos atores envolvidos na comunicacdo, os estudantes possuem
clareza que é necessdaria a existéncia de um emissor e de um receptor de uma
mensagem, estando também de acordo com a literatura referente a este tema *>*°.

Podemos perceber que os discentes das quatro séries do curso de
enfermagem citaram exemplos de comunicagédo que se enquadram na classificagao
proposta pela literatura, verbal e ndo verbal, bem como de comunicacdo midiatica
2,3,4,5,20.

A comunicagcao nao verbal possui algumas dimensdes: a paralinguagem que
sao os sons emitidos que dao entonacéo, ritmo e intensidade ao discurso; a cinésica
gue é a linguagem do corpo, por meio de expressfes, gestos, movimentos; a
proxémica, sendo o uso do espaco que utiliza a distancia e a proximidade; as
caracteristicas fisicas; os fatores do meio ambiente e; a tacésica que esta
relacionada com o toque. Os estudantes do curso de enfermagem citaram exemplos
de comunicacdo ndo verbal que abrangem a tacésica, a cinésica e os fatores do

meio ambiente®.
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A comunicagdo midiatica ou virtual se faz presente no cotidiano dos
individuos do século XXI, tornando-se indissociavel do mundo atual. Esta nova
cultura tornou a internet um meio de interacdo social seletiva e de integracdo
simbdlica, com capacidade de distribuir informacdes, sendo a base da tecnologia da
nova era”.

As habilidades que o comunicador deve possuir envolvem valores, principios
e técnicas para o transmissor da mensagem, para que esta possa ser compreendida
pelo receptor da melhor maneira possivel. Os estudantes ressaltaram que a
comunicacdo € um processo de mao dupla, em que a0 mesmo tempo em que 0
transmissor emite a mensagem, logo ele é receptor, e por iSSO necessita estar
aberto a ouvir opinides, ideias e pontos de vista diferentes, devendo haver respeito
muatuo e empatia entre os sujeitos. Estas habilidades sdo consideradas pilares para
uma comunicacao efetiva >*°.

Podemos observar que, na primeira categoria, 0os estudantes de todas as
séries do curso de enfermagem conseguiram desvelar os elementos tedricos que
envolvem a comunicacdo, as vezes de maneira superficial e outras vezes de forma
abrangente, porém varios aspectos foram relatados, reforcando os componentes e
elementos essenciais da comunicacdo®®. Isto nos permite dizer que os estudantes
das quatro séries conseguiram alcancar a compreensao objetiva, no ambito
intelectual.

No entanto, alguns estudantes se aproximaram da compreensdo humana,
quando mencionaram questdes relacionadas a empatia e preocupacao com o outro.
Estas percepc¢des surgiram nos relatos das experiéncias significativas.

As experiéncias significativas citadas pelos estudantes referiram-se a
situacgdes vivenciadas nos campos de praticas, durante sua formagéo. Situacdes que
visavam a construgdo de habilidades comunicativas na realidade de atuacdo da area
de enfermagem. Assim, 0 estudante se percebia frente a necessidade de
desenvolver estes desempenhos, consolidando que a comunicagdo se constitui em
um elemento fundamental no processo de cuidar da enfermagem 2.

A comunicagdo nédo verbal se destacou nestas vivéncias, sendo observada
tanto nos estagios obrigatorios, atividades extracurriculares como no internato de
enfermagem. Os académicos trouxeram em diversas experiéncias a importancia de

utilizar a comunicagao néo verbal para interagir e compreender o outro, percebendo
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a necessidade de ser mais humano, criativo e dindmico, indo além das exigéncias
técnicas da profissdo °%.

Nessas ocasides, a compreensao humana se torna um elemento fundamental
nas relacdes estabelecidas, sejam elas com o usuario e suas familias, sejam elas
com outros profissionais da equipe de saude. Morin refor¢ca que nos tempos atuais
em que vivemos, em meio a muita incompreensao entre as pessoas de uma mesma
sociedade, a compreensdo sO pode ocorrer quando reconhecermos 0 outro como
sujeito, nos tornando abertos aos seus sofrimentos e alegrias %*.

Nessa perspectiva, as experiéncias significativas vivenciadas e citadas pelos
estudantes nos possibilitam refletir sobre o desenvolvimento da compreenséao
humana proposta por Morin, uma vez que o0 outro é percebido como um sujeito com
quem nos identificamos 3.

Assim, quando os alunos vivenciaram experiéncias significativas para o
desenvolvimento da habilidade comunicativa ultrapassaram a compreensao
intelectual sobre os conceitos e elementos que abrangem o tema e avancaram para
0 encontro com o outro de maneira empatica, desenvolvendo a compreensao
humana. Para Morin®*, compreender significa abracar junto, as partes e o todo, o
multiplo e 0 uno, o texto e o contexto. Nesta perspectiva, compreender é apreender,
em conjunto, o intelectual com o humano.

A compreensao € o ato de aprender e reaprender continuamente, sendo meio
e fim da comunicacdo humana. Os seres humanos necessitam de compreensao
mutua, precisam aprender a compreender, independentemente da idade ou nivel
educativo, sendo uma das tarefas da educacdo do futuro a reforma das
mentalidades 3.

Na organizacdo e articulagdo dos conhecimentos, existe uma inadequacgao
grave, profunda e ampla, na qual em um dos extremos encontramos 0s saberes
desunidos, divididos, e, no outro extremo, 0s problemas e realidades transversais,
multidisciplinares, multidimensionais, transnacionais, globais e planetarios®:. Assim,
podemos refletir que os professores precisam valorizar os espacos de préticas reais
do curso como espacgos potenciais para esta articulacdo das informacdes com a
realidade complexa e multidimensional, para alcancar a compreensao humana e nao
apenas a objetiva ou intelectual.

Outro fator relevante que contribui para esta meta é tomar a comunicacéo

como tema transversal a ser trabalhada, ao longo das quatro séries do curso. Este
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posicionamento cria maiores possibilidades de vivéncias para o alcance das
competéncias comunicativas.

Morin acrescenta que existem varios obstaculos a compreenséao, entre eles: o
‘ruido” que cria mal-entendidos ou ndo entendidos; a polissemia; a ignorancia aos
ritos e costumes do outro; a incompreensao dos imperativos éticos, proprios a uma
cultura; a impossibilidade de compreenséo de ideias ou argumentos de outra visao
de mundo; e a impossibilidade de compreensdo de uma estrutura mental em relacéo
a outra®™. Acreditamos que as vivéncias em atividades praticas possibilitam que

professores e alunos possam trabalhar estes obstaculos de forma mais efetiva.

Y

Os maiores entraves a compreensdo sao fundados por composicoes
estruturais, radicadas de maneira permanente no espirito humano, como o
egocentrismo, a autojustificacdo, o autoengano, as possessdes, reducbes e a
vinganga. Essas caracteristicas ndo podem ser extraidas do ser humano, mas
devem ser superadas. A unidao das incompreensoes, intelectual e humana, individual
e coletiva, constitui um empecilho para que as relacdes entre individuos, grupos,
povos e nacdes possam ser melhoradas. As compreensdes intelectuais e humanas
podem ser alcancadas por meio do desenvolvimento das vias intelectuais e éticas®.
A ética da compreenséo exige que esta seja efetivada de modo desinteressado, pela
proposicdo de argumentos ao invés de reprovacdes, ndo esperando reciprocidade.
Ela solicita que se compreenda a incompreensdo. A compreensdo ndo desculpa
nem acusa. Antes de se condenar, deve-se compreender o Unico caminho para a

humanizac&o das relacées humanas™.

Para que se compreenda o0 outro € necessario que se tenha consciéncia da
complexidade humana, de maneira a evitar a redugdo do ser a menor parte dele
préprio ou a um fragmento de sua vida''. Outro ponto-chave para a compreensao
humana € a interiorizacdo da tolerancia, o que nao significa ser indiferente a ideias
ou ceticismos, mas assumir convicgdes e, a0 mesmo tempo, aceitar convicgdes
contrarias. Isso significa respeitar o conflitante, mas evitar que a concep¢ao propria
seja imposta sobre o ignobil, de modo a coibir sua fala.

Acreditamos que todos esses desafios permeiam as relacbes comunicativas
na formacdo do enfermeiro e precisam ser tomados como objetos de reflexao,

durante o processo de ensino-aprendizagem. Somente desta forma, podemos
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contribuir com o desenvolvimento de habilidades rumo a competéncia da
compreensao humana.

Outra reflexdo aponta para o fato de que, ao vivenciarem experiéncias
significativas nos campos de pratica, os discentes também se aproximam de
habilidades e desempenhos rumo ao desenvolvimento de sua autonomia, no que diz
respeito & comunicagdo. Esta autonomia mostrou-se nos momentos em que se
relacionaram com 0 paciente, com a equipe ou com o colega de turma, quando o
professor se tornava figurante da cena, e o aluno assumia o papel de protagonista
de suas acoes.

Para Morin, a autonomia é dependente da hereditariedade e da sociedade a
qual se pertence. Para o autor, a nocdo de autonomia sO6 pode ser concebida em
relacdo a ideia de dependéncia®®. Ao primeiro olhar, pode causar certa estranheza
conceituar autonomia com dependéncia, pois na visao do pensamento simplificador
autonomia e dependéncia sdo termos contraditérios*’. No entanto, no pensamento
complexo, por meio do principio dialégico, autonomia e dependéncia sao
compreendidos como termos ao mesmo tempo antagOnicos e complementares.
Antagbnicos, pois autonomia na visdo classica se refere a liberdade e
independéncia, mas sdo complementares por meio do pensamento complexo, pois,
para desenvolver autonomia, o individuo dependera do meio social, cultural e
ambiental. Na visdo moriniana, autonomia é um processo desenvolvido em meio a
multiplas dependéncias.

Assim, podemos refletir que, no contexto do curriculo em estudo, o estudante
de enfermagem, para desenvolver sua autonomia, depende das relacdes com
usuario, com suas familias, com profissionais da equipe de saude, com professores
e com colegas de turma, entre outros.

Nenhuma técnica de comunicac¢do gera por si s6 a compreensao, esta nao
pode ser quantificada. Educar para compreender é muito diferente de educar para a
compreensao humana, esta tem o objetivo de ensinar a compreensao entre as
pessoas como garantia da solidariedade intelectual e moral da humanidade®®.

Assim, a importancia de tratar a condicdo humana, a nocdo de
interdependéncia e a necessidade do cuidado por relagbes saudaveis, entre os
seres humanos e desses com 0 meio natural, tornam-se relevantes nos diferentes
conteuados curriculares. Além disso, vale ressaltar a importancia de que o0s

professores possam melhor entender os estudantes, na medida em que o0s
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entendam como seres biolégicos, psiquicos, afetivos, sociais e intuitivos e, sob essa

6tica, reconhecendo suas subjetividades pessoais, no ato educativo 264722,

Sendo a comunicacao primordial no cuidado da enfermagem e constituindo
um instrumento basico da profissdo, é essencial a formacdo de um profissional

consciente e competente no que diz respeito a esta temética.

Considerac0es finais

Ao analisar os conceitos de comunica¢éo, podemos perceber que os estudantes das
quatro séries do curso de enfermagem conseguiram desvelar os elementos que
envolvem a comunicagcdo e, uma vez que conseguem perceber estes aspectos,
podemos inferir que possuem informacdes tedricas sobre a comunicacao.

As experiéncias vivenciadas pelos estudantes possibilitaram a percepcdo dos
mesmos sobre a importancia do processo comunicativo, destacando as atividades
praticas como a estratégia que melhor favorece esta percepcao, conseguindo
identificar os dois tipos de comunicacdo, verbal e ndo verbal, destacando-se a
altima.

Ao conceituarem a comunicagdo, 0S estudantes conseguiram atingir a
compreensao intelectual sobre o tema e se aproximaram da compreensdo humana.
Porém, ao vivenciaram suas experiéncias, no encontro com O outro, no
desenvolvimento da empatia, conseguiram avancar em sua compreensao,
aproximando-se ainda mais da compreensao humana.

Sendo assim, podemos inferir que, em diferentes momentos, o curriculo de
enfermagem em estudo proporcionou o desenvolvimento da competéncia em
comunicacdo, ora por meio tedrico e ora por meio pratico. O desenvolvimento de
atitudes rumo a autonomia também foi vivenciado pelos académicos nos campos de
praticas, quando se tornavam atores principais de suas acdes, desenvolvendo
habilidades comunicativas.

Para a compreensdo da comunicacao, é necessario ultrapassar as fronteiras
conceituais e avangar para um caminho onde possamos nos encontrar com 0 outro
de maneira empatica e humana, interligando os conhecimentos e aproximando-se
da compreensdo em sua dimensao mais abrangente, a compreensdo humana. Esta
compreensao deve ser alcancada pelos futuros enfermeiros, do curso em estudo e

de outras instituicdbes de ensino, sendo papel das instituicbes de ensino superior
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abordar este tema de forma transversal, facilitando a constru¢cdo desta nova
concepgao.

Um conhecimento que busque alcancar a pertinéncia deve considerar, entre
outros atributos, a compreensao e a condicdo humana, além de suas articulacdes e
suas naturezas complexas. Isso nos permite refletir sobre a necessidade da
compreensao humana se fazer mais presente na pratica educativa da formacéo do
enfermeiro, principalmente, para alicercar e otimizar a concretizacdo da meta em
formar profissionais criticos e reflexivos, capazes de prestar um atendimento com
maior qualidade, do ponto de vista da integralidade e da humanizacdo, ao usuario
dos servicos de saude.
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“Ensinar ndo é transterir conhecimento,
mas criar as possibilidades para a sua propria
producdo ou a sua construcao”.

(Paulo Freire)

7.3 MANUSCRITO Il: CONSTRUINDO A COMPETENCIA EM COMUNICACAO NA FORMAGCAO DO

ENFERMEIRO: PERCEPGCAO DOS ESTUDANTES

Resumo

A formacéo do enfermeiro abrange o desenvolvimento de diferentes competéncias, entre elas
a de comunicacgdo. O objetivo foi compreender as percep¢des dos estudantes de enfermagem
sobre as estratégias de ensino-aprendizagem para o desenvolvimento da competéncia de
comunicacdo, em um Curriculo Integrado. Estudo qualitativo compreensivo, tipo estudo de
caso realizado com 55 estudantes de uma universidade publica, por meio de grupos focais,
gravados, filmados, transcritos na integra e submetidos a analise de contetudo. Os resultados
foram discutidos com pressupostos do Pensamento Complexo. As estratégias que
colaboraram com o desenvolvimento da comunicacdo foram as aulas tedricas, tutorial,
seminario, avaliacdo escrita, portfolio, estagio, PIN, internato e feedback. O curriculo em
estudo favoreceu o desenvolvimento da competéncia de comunicagdo por meio das
metodologias ativas utilizadas e da estruturacdo modular.

Descritores: Comunicagédo; Educacdo em enfermagem; Curriculo.
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Introducéo

Caminhos inovadores estdo sendo trilhados no que diz respeito a formacdo de
profissionais da area da saude, adotando novas organizacgdes curriculares e metodologias de
ensino-aprendizagem. Estas ultimas buscam integrar teoria e préatica, ensino e servico, formar
individuos reflexivos e criativos, capazes de transformar a realidade social, atendendo ao
novo perfil delineado para os profissionais dessa area *2.

As Diretrizes Curriculares Nacionais para a Enfermagem preconizam cinco
competéncias e habilidades gerais para atencdo a salde: tomada de decisdo, lideranca,
administracdo e gerenciamento, educacdo permanente e comunicacdo °. Este estudo tem o
foco na competéncia de comunicacao.

A comunicacdo é primordial no cuidado da enfermagem, destacando que 0 processo
de comunicacdo entre o enfermeiro e o cliente deve buscar uma assisténcia humanizada,
sensivel e empatica. A comunicacdo para a enfermagem vai além de um instrumento bésico,
devendo ser uma competéncia e uma habilidade interpessoal a ser alcancada *°.

Diferentes alternativas devem ser utilizadas para estimular as habilidades e
competéncias a serem desenvolvidas pelos estudantes, apenas uma Unica estratégia ndo é
capaz de formar um individuo com pensamento complexo e comprometido com suas agdes J
Estratégia significa a arte de explorar condi¢des favoraveis e disponiveis a fim de atingir
determinados objetivos especificos, para isto o professor deve ser um verdadeiro estrategista,
selecionando e aplicando as melhores ferramentas que facilitem o aprendizado do estudante °.

Dessa forma, as estratégias de ensino-aprendizagem corroboram para o0
desenvolvimento tanto da comunicagdo verbal quanto da ndo verbal. A verbal refere-se as

palavras expressas, podendo ser escrita ou falada, e a ndo verbal € qualquer outro recurso que
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favoreca o contato com o outro sem associagdo com palavras, podendo ser gestos, expressoes,
postura e até mesmo o siléncio "®*.

Para aprofundar a analise do desenvolvimento da competéncia em comunicagdo
durante a formacdo do enfermeiro, optamos por utilizar os pressupostos do pensamento
complexo de Edgar Morin. O autor define a complexidade como um conjunto, um universo de
fatos que estdo interligados, exercendo influéncia uns sobre os outros *.

Este artigo parte da seguinte interrogacdo: Qual a percepcdo dos estudantes de
enfermagem em relacdo as estratégias de ensino-aprendizagem para o desenvolvimento da
competéncia comunicacional? Assim, o objetivo foi analisar as estratégias de ensino-
aprendizagem utilizadas para o desenvolvimento da competéncia de comunicagdo na
percepcao de estudantes de enfermagem, de uma universidade publica do sul do Brasil.
Método

Pesquisa de abordagem qualitativa, compreensiva, do tipo estudo de caso, realizada
por meio de grupos focais com estudantes de enfermagem. Este artigo deriva de uma
dissertacdo de mestrado em enfermagem defendida em 2016.

Justifica-se o tipo de pesquisa estudo de caso ao optarmos por um curso de
enfermagem que desenvolve um Curriculo Integrado ha 15 anos, possuindo alguns
diferenciais de outras instituicOes, entre eles o fato de adotar temas transversais em seu
processo de ensino-aprendizagem, sendo a comunicacdo um desses temas. Assim, o local de
estudo foi em um curso de enfermagem de uma universidade publica do sul do Brasil que
utiliza o Curriculo Integrado em um sistema anual, ofertando 60 vagas por meio de vestibular,
com duragdo de quatro anos em periodo integral, totalizando 4.152 horas **2.

A matriz curricular do curso de enfermagem é distribuida por médulos, sendo quatro
maodulos no primeiro ano, cinco no segundo, quatro no terceiro e cinco no quarto ano,
totalizando 18 modulos. No primeiro e segundo anos, os estudantes possuem um maédulo de
Préaticas Interdisciplinar e Multiprofissional (PIN) que desenvolvem com o curso de Medicina
e de Farmécia. No quarto ano, vivenciam o Internato em Enfermagem subdividido em &rea
hospitalar e satde coletiva **.

Para a viabilizacdo dos grupos focais, a pesquisadora principal fez o convite aos
estudantes em sala de aula, apresentando o objetivo e interesses do estudo. Ap0s o
levantamento, foi realizado um novo convite por meio de mensagens eletronicas, confirmando
a data e local da realizacdo da pesquisa. Foram critérios de inclusdo: estudante regularmente

matriculado nas quatro séries do curso de enfermagem e que aceitasse participar livre e
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espontaneamente da pesquisa. E foram excluidos os estudantes que realizaram parte do curso
em outras instituicdes de ensino.

A coleta de dados ocorreu em outubro de 2014 e agosto de 2015, o intervalo de tempo
entre as coletas se deu devido a uma greve na instituicdo. A pesquisadora principal desta
pesquisa foi coordenadora dos grupos focais, contando com a colaboracdo de duas
observadoras e da docente orientadora. Anotacbes de apoio foram realizadas pelas
observadoras para auxiliar na transcricéo.

Para aproximacdo com o tema em estudo, foram utilizadas algumas estratégias.
Inicialmente, foi reproduzido um video intitulado como “Enfermagem — NOs fazemos a
diferenca!”, com duracdo, aproximadamente, de 5 minutos, publicado pela A Enfermagem
qgue abordava o cotidiano do profissional enfermeiro, envolvendo os diferentes tipos de
comunicacdo, contendo fundo musical e em determinado momento declaracdes de pacientes,
homenageando o trabalho do enfermeiro. E na sequéncia, foram realizadas as seguintes
questBes norteadoras: Como a comunicacdo estd sendo desenvolvida no curso de
enfermagem? Gostaria que vocés falassem de alguma experiéncia relacionada com a
comunicacdo. Como a comunicacdo é avaliada durante o curso? Quais dificuldades vocés
percebem no ensino sobre a comunicacdo? Vocés tém alguma sugestdo para melhorar o
ensino da comunicacdo? Os grupos focais foram audiogravados, para auxiliar na transcricdo
dos discursos, sendo descartados apds a transcri¢do. Foi também utilizado um recurso de
apoio, a copia da matriz curricular para auxilia-los nesta anélise.

Foram realizados seis grupos focais, dois com a primeira série (18), dois com a
segunda (19), um com a terceira (11) e um com a quarta série (7), totalizando 55 estudantes.
Justifica-se a realizacdo de mais de um grupo focal por série devido ao nimero de
interessados em participar da pesquisa, buscando seguir o rigor metodolégico que o grupo
focal propde, variando de 7 a 12 alunos por grupo, no intervalo de tempo de uma hora a uma
hora meia.

As discussdes resultantes dos grupos focais foram transcritas na integra, e submetidas
a analise de contetido proposta por Bardin'*, sequindo trés etapas: pré-analise, exploracdo do
material e o tratamento dos resultados que englobam a codificacédo e a inferéncia.

Durante a analise de conteudo dos relatos dos estudantes, buscaram-se temas que se
referissem as estratégias de ensino-aprendizagem que envolvem a comunicacao, as vivéncias
significativas para o seu aprendizado e o desenvolvimento da comunica¢do durante a sua
formagéo. Os resultados foram discutidos de acordo com o pensamento complexo de Edgar

Morin, por meio dos principios operadores — hologramatico e recursivo.
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Os participantes foram informados quanto aos objetivos da pesquisa, a audiogravacao,

0 anonimato, e, por fim, solicitada a assinatura do Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido.

Para preservar o0 anonimato dos entrevistados, 0s grupos focais estdo

[P

representados pelas letras GF, seguido do numero da série. Foram utilizadas as letras “a” e

“b”, quando houve a realizacdo de mais de um grupo focal da mesma série, e para se referir

aos estudantes, optou-se pela letra E, seguida do nimero do aluno dentro do grupo focal.

O estudo contemplou a aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da instituicdo de

ensino a qual esta vinculada a autora principal, conforme Resolucdo 466/12, com CAAE n°
18931613.5.0000.5231, em 15 de novembro de 2013.

Resultados

As estratégias de ensino-aprendizagem descritas pelos estudantes das quatro séries de

um curso de enfermagem que visam ao desenvolvimento da competéncia de comunicacéo

estdo ilustradas na Figura n°1:

Figura 1 — Estratégias de ensino-aprendizagem que envolvem a comunicacao, de acordo com
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0s estudantes das quatro séries do curso de enfermagem da UEL, Londrina, Brasil, 2015.
Fonte: préprio autor

Apesar de varias estratégias terem sido citadas pelos estudantes, algumas foram
discutidas com maior énfase, durante os grupos focais, tais como: aulas tedricas, tutoriais,
seminarios, estagios, médulos PIN | e Il, Internato de Enfermagem, portfolios, avaliacGes
escritas e feedbacks. Assim, apresentaremos inicialmente as experiéncias e percepgdes dos
estudantes, ao vivenciarem as estratégias de ensino-aprendizagem, seguidas das estratégias de
avaliacdo. Observamos que todas visavam a promover o desenvolvimento da competéncia em
comunicacéo, durante a formacao do enfermeiro.

Aulas Teoricas

As aulas tedricas de comunicacdo terapéutica e relacionamento interpessoal,
comunicacdo visual e as orientacdes dadas pelos professores, em diferentes momentos sobre o
tema, foram citadas pelos discentes como base tedrica para o conhecimento da comunicacao
verbal e ndo verbal. Em contrapartida, mesmo assim, os entrevistados ainda sentiram falta de

aulas teoricas sobre comunicagdo, durante a sua formacéo.

Eu acho que o modulo que mais abordou a questdo da comunicacdo com o paciente foi em Salde Mental, vocé
ver o paciente com outros olhos, vocé tentar compreender, a empatia, se colocar no lugar dele pelo que ele esta
passando, € um mddulo que ele puxa um pouco mais, mostra um pouco mais o0 que é se comunicar com o
paciente. (GF1aE10)

Eles relataram, também, a importancia de se avaliar a redacdo escrita do aluno, ao

ingressar na faculdade, e se necessario introduzir aulas de portugués no curriculo.

A gente vé recém-formados ou enfermeiros no préprio campo trabalhando com muitos erros ortograficos, falta
de comunicacdo, vocé I1é uma coisa vocé néo entende o que quer dizer com aquilo. Eu acho que é uma falha do
curso, ndo é uma responsabilidade do curso fornecer isso, deveria vir da gente, mas eu acho que deveriam
avaliar isso primeiro quando o aluno chega, avaliar a forma como que escreve e ver a necessidade de introduzir
isso no comeco. (GF4E1)

A aproximagdo com alguns temas foi percebida como tardia para os discentes do
quarto ano, como o trabalho cientifico e a evolugdo de enfermagem, uma vez que percebem a
importancia desses assuntos para a sua formagao. Sugeriram que esses temas sejam abordados

anteriormente aos estagios.

Acho que fazer atividade desde o comeco, que eu lembro que a professora tinha pedido para gente fazer uma
evolucdo, ai eu fiquei muito travada, porque ndo tinha um modelo, nada. Talvez se a gente tivesse uma aula
antes de comecar o estdgio e a professora pedir para escrever durante as aulas, praticar um pouco antes de
entrar no estagio, iria facilitar muito. (GF4E7)

Tutoriais®

! O tutorial é uma estratégia que busca o desenvolvimento do raciocinio critico e aprendizagem significativa, que acontece
em grupos de 8 a 12 alunos e um tutor responsavel, onde se aproximam de questdes problematizadoras cotidianas e levantam
interrogac8es acerca do assunto. Apds periodo para estudo, realizam o fechamento e a sintese sobre o tema .
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A estratégia do tutorial foi mencionada, pelas trés primeiras séries, como uma
ferramenta que possibilita o desenvolvimento da comunicagéo oral, sendo estimulados a falar
a fim de alcancar o objetivo proposto. Relataram, também, que desenvolveram um melhor

aprendizado com os tutoriais do que com aulas expositivas.

Eu particularmente aprendo mais com tutorial do que com uma aula das oito ao meio dia, porque ele envolve as
duas, ele envolve a escrita e ele envolve a verbal. (GF1aEb)

Mas eu acho que o tutorial também ajuda a gente a se comunicar, porque no tutorial a gente é obrigado a falar,
o professor fala assim, se vocé ndo se comunicar, nao falar, vocé vai ficar retido. (GF2bE7)

Seminarios®
Durante os seminarios, citaram que foram avaliados por meio da habilidade escrita,
fala, postura, expressdo, tom de voz e formalidade. Os estudantes também relataram o desejo

de uma maior cobranga por parte dos professores em habilidade escrita.

Acho que agora mais para o final no segundo terceiro quarto ano que agente foi cobrado, postura, tom de voz,
que eles estavam avaliando mesmo, no comego era bem informal. [Seminario] (GF4E4)

Estagios Préaticos®
Na percepcdo dos aprendizes, por mais que a comunicacdo seja abordada
teoricamente, € durante os estagios que os estudantes conseguem desenvolver esta habilidade

de comunicacéo, tanto escrita quanto oral e ndo verbal.

Entdo o que a gente vai aprendendo dos médulos é mais na parte pratica mesmo, principalmente esta parte de
comunicagao, como vocé se portar dentro do setor, como vocé fala e se dirige a outras pessoas, seu tom de voz,
sua personalidade, seus aspectos, sua gesticulacdo, é mais na parte pratica que a gente vé essa comunicagao.
(GF2bE3)

Nos estagios, relatam que sdo avaliados em relacdo a apresentacdo pessoal
(vestimenta, maquiagem) e comunicacao escrita. Referiram que desde o primeiro ano foram
cobrados a fazer “cara de paisagem”, manter a calma, o foco ¢ a postura, e, Nnos estagios do
ultimo ano, os professores cobravam ainda mais a comunicag&o escrita dos alunos.

Algumas fragilidades no processo de comunicagdo com o0s pacientes e familiares
também foram relatadas pelos académicos, como a dificuldade de abordar e se comunicar

com o paciente, dificuldade de controlar a comunicacdo nao verbal, e a falta de preparo para

2 0 seminario, cujo nome possui origem da palavra semente, é uma estratégia de semear ideias e favorecer sua germinagéo,
ou seja, 0s estudantes tornam-se agentes ativos do préprio processo de aprendizagem 4.

3 Os estagios sdo aulas praticas para o desenvolvimento de técnicas, procedimentos e assisténcia de enfermagem em areas de
atuacao profissional, como hospital, unidade basica de salde, creches, escolas, comunidades e outros servigos 15
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atuarem em situacGes adversas ou desafiadoras, como em situagcdes de dbitos, informacéao

sobre estado de saude e educacdo em saude.

Eu fui fazer uma educagdo em saude, aonde tinha 100 pais na minha frente, e eu na hora fiquei assustada, falei
calma, calma ai. Eu nunca tinha feito uma a¢édo para tanta gente assim, falei assim calma, e consegui sabe.
Depois dessa experiéncia eu posso dizer que eu estou mais preparada, mas o curso, ndo posso falar que nenhum
momento o0 curso me deu preparagéo para um evento como esse. (GF4E2)

Referiram ainda que a comunicacdo é algo que se aprende desde pequenos, e que
articulam os conhecimentos prévios com o0s adquiridos durante a graduacdo, e que
desenvolveram estas habilidades, geralmente sozinhos, uma vez que o professor nao

conseguia estar presente em todos 0s momentos, durante as praticas.

O estagio acabou de comegar, nds somos trés duplas e é uma professora, entdo ela ndo consegue estar o tempo
inteiro 14 para falar: ndo, fala desse jeito com ela. Entédo eu acho que acaba muito a gente tendo que se virar,
tendo que aprender sozinha como que se comunica. (GF1aE9)

Os estudantes também relataram o desejo de uma maior cobrangca por parte dos
professores em relacdo aos conteddos de comunicacdo, desde 0s primeiros anos,

principalmente a postura durante os estagios.

Moédulos PIN 1 e 11*

Os modulos PINs foram citados como ferramentas essenciais para o desenvolvimento
tanto da comunicacdo oral quanto da escrita. As visitas domiciliares propiciaram o
desenvolvimento da comunicacdo oral dos estudantes e a interacdo com as familias e o
desenvolvimento da habilidade escrita, ao elaborar a narrativa. No entanto, relataram também
gue, em alguns momentos, sentiram-se cobrados em ter uma comunicacéo clara dos objetivos

e falta de orientacdo para se aproximar do paciente.

Em mim foi com o PIN, a gente ia visitar umas familias, e eu e a minha dupla tinha uma senhora, e chegava I4,
a senhorinha falava, entdo eu ficava sentada Ia vendo, ela falava, e a senhora vinha e trazia café, eu ficava ali,
e eu ndo queria conversar com ela porque morria de vergonha, e dai depois, com um tempo eu fui sendo
obrigada a falar com ela, porque eu tinha coisa para ser cumprida, tinha que entregar narrativa, eu tinha que
saber as coisas dela, e isso meio que me obrigou a conversar com as pessoas. (GF2aE?2)

Mas no meu PIN faltou um pouco a orientacdo de como me aproximar do paciente, porque a gente ia para UBS
e o professor falava: hoje tem visita, vocés tém que perguntar isso, isso e isso, colham essas informacdes. Ai
tinha o paciente que era extremamente aberto, mas tinha paciente que ndo queria, que via vocé como um
incobmodo ali entdo a comunicacdo era muito complicada, porque o professor ndo falou como eu devia agir
nesse momento. Entdo acho que faltou muito essa primeira educacgao, pelo menos para mim, de como interagir
com alguém que ndo quer interagir comigo. (GF1aE5)

4 Nos mddulos PINSs, os estudantes dos cursos de medicina, enfermagem e farmacia sdo divididos em dez grupos, alocados
em diferentes unidades basicas de saide, acompanhados por docentes de diferentes areas. Diferentes estratégias sdo utilizadas
neste modulo que propiciam o desenvolvimento da comunicagdo, como visitas domiciliares, narrativa, tutorial,
dramatizag@es, problematizacéo, textos e sintese 4°,
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Uma fragilidade apontada pelos estudantes foi a existéncia de conflitos e a falta de
integracdo, vivenciados no médulo do PIN. Os discentes propGem que o professor elabore
algumas estratégias de integracdo entre os cursos durante este mddulo, a fim de melhorar a

comunicacdo e a relacdo interpessoal.

Uma sugestéo, preparar uma aula ou algo do género para mostrar que cada um esta ali para fazer a sua parte
[...] a gente depende de outras pessoas, se € um curso diferente ou outro, vocé ndo é melhor do que ninguém,
vocé é feito de carne e osso também [...] e que jeito que a gente viveria nesse mundo, se s tivesse médico, se
tivesse s6 enfermeira, o hospital ndo seria da mesma forma, que tem fisioterapeuta, nutricionista, uma equipe
multiprofissional [...] entdo eu acredito que assim, talvez uma palestra, ndo sei, talvez um jogo, um choque de
realidades por meio de PIN. (GF2aE2)

Internato de Enfermagem?®

Ao vivenciar o internato, os discentes da quarta série relataram que conseguiram
relacionar a teoria com a pratica, desenvolver a comunicagdo escrita por meio das evolugdes
de enfermagem com autonomia e responsabilidade e amadureceram a sua comunicacao

verbal.
No primeiro ano, a gente escreve de uma forma que a gente acha, em sintese, mas acho que fica bem mais
coerente agora que a gente estd no internato, que a gente faz a sintese assimilando a teoria e a prética, tudo é

teoria/prética, entdo a gente cita autor, cita algumas coisas de pensamento seu, mas tudo relacionado teoria e
prética. N6s viemos crescendo do primeiro ano para ca, mas fica mais forte no quarto ano. (GF4ED5)

Avaliacdes escritas e Portfélios®

Em relacdo as avaliagBes escritas, os estudantes relataram a falta de clareza quanto aos
objetivos almejados. Citaram, ainda, que a avaliacdo muitas vezes esteve relacionada a
elaboracdo das etapas da SAE. A elaboracdo do portfélio também foi abordada como uma

avaliacdo escrita.

A gente tem que desenvolver essa habilidade. Cada vez a gente tem que entender como que a professora quer
que a gente responda o que ela quer, tem que saber a personalidade dela, fazer do jeito que ela quer. (GF2bE2)

A gente teve prova agora de Saide Mental, e caiu: Faca uma evolugdo, e foi horrivel fazer uma evolugdo sem
ter nenhum roteiro, nenhum exemplo sabe. Porque a gente é tdo acostumada abrir a caderneta na péagina da
evolucdo anterior. Entdo eu acho que a gente deveria ter mais atividades assim. (GF3E4)

Acho que agora a gente esta mais utilizando essa questdo de comunicagéo, porque os professores nédo ficam
com a gente, entdo a gente se comunica através de portfélio, [...] E elas cobram mais essa parte da escrita mais
gerencial, vocé ndo pode escrever de qualquer jeito igual a gente estava acostumado, ndo é igual mandar um e-
mail par um amigo, entdo elas cobram mais. Acho que agora no quarto ano tem mais disso. (GF4E4)

% O internato de enfermagem constituiu o estagio supervisionado que ocorre no Gltimo ano do curso. Possui também
encontros tedricos semanais que abordam temas sobre gerenciamento. O internato possibilita o preparo do futuro enfermerio
para atuar nos servicos de saude, aproximando-se do cotidiano e dos desafios que ird enfrentar em sua vida profissional,
sendo estimulada a interacdo com os usuarios, trabalhores, equipe e gestores *'.

® O portfélio, também conhecido como pasta temética, é uma estratégia de suporte académico, onde o estudante registra
individualmente suas pesquisas com reflexfes sobre o processo de construgdo do conhecimento, bem como 0s avancos
alcancados 8. A estratégia do portfélio também pode ser utilizada como uma alternativa de método de avaliagdo pelo
professor, sendo o seu principal desafio colocar o aluno como agente responsével do seu processo de aprendizagem ®.
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Feedbacks’

O feedback é uma ferramenta fundamental no processo de desenvolvimento e
avaliacdo da comunicacdo verbal e ndo verbal. Os entrevistados sentiram-se avaliados quanto
a comunicacdo, na parte tedrica por meio de seminarios, tutoriais, avaliacbes escritas e
portfolio, e durante as praticas nos estagios, nos modulos PIN | e PIN II. O fornecimento de
feedbacks pelos professores foi uma estratégia de avaliacdo que auxiliou os alunos a

desenvolverem a comunicacao, durante os estagios.

E na raca mesmo, na pratica, ao decorrer tanto do tutorial, quanto dos estagios, os professores eles chegam e
dao um feedback para gente e fala: vocés tém que usar uma linguagem mais formal, olha vocés estao excluindo
seus amigos, vocés tém que conversar mais entre si, vocés precisam me trazer mais as coisas, VOocés precisam
procurar mais isso. Entdo o que a gente vai aprendendo dos mddulos é mais na parte pratica mesmo,
principalmente esta parte de comunicacdo, que dai a gente depende também do feedback do professor. Tem
professor que é mais favoravel a dar feedback para gente, tem professor que deixa a gente 1a. (GF2bE7)

Relacdo professor e aluno

Os estudantes apontaram algumas fragilidades no processo de ensino- aprendizagem.
A falta de compreensdo do professor em relagdo as dificuldades pessoais do aluno, como a
timidez, desconsiderando muitas vezes sua histdria de vida, dificuldade esta citada por todas
as séries. A dificuldade de relacionamento e comunicacdo de maneira geral entre professor e
aluno foi descrita pelas trés primeiras séries. Os discentes relataram que, em algumas
situacOes, se sentem pressionados com a supervisdo dos professores, e muitas vezes sentem
medo de fazer perguntas.
Eu ndo costumo muito a trabalhar com pressdo. As vezes a gente muda até mesmo quem a gente €, tem pessoas

gue sdo mais timidas, dai a gente tem que mudar o que a gente foi a vida inteira, para poder agradar um
professor ou até mesmo passar. (GF2bE5)

Que te faca sentir medo [...] eu acho que eu me relaciono melhor, eu faco as coisas melhores [...] eu percebi
isso no estagio de férias, quando ndo tem a supervisdo direta, 0 meu desempenho e meu desenvolvimento é até
outro, e ndo por isso cai a qualidade de técnica ou de conhecimento cientifico, mas é diferente o que eu sinto.
(GF2bES8)

Em relacdo a falta de compreensdo do professor com o aluno, os estudantes sugerem
que o professor deve ser mais flexivel, ter mais abertura para a comunicagcdo com os alunos,
respeitando-os, ndo sendo indelicado, principalmente na frente do paciente. A realizacdo de
um check-in no inicio do tutorial foi outra sugestdo apresentada, para o professor

compreender como o aluno esta naquele determinado momento.

Primeiro, na primeira semana, vamos chamar o F. falar assim: como que vocé se vé&? vocé é timido? Sim, ndo?
Sim. Vocé consegue falar em publico? Af o professor conhecer o perfil de cada um. (GF1bE2)

7 O feedback é um estratégia que possibilita a continuidade do aprendizado, sendo uma oportunidade de rever seu
desempenho, superar os erros, avaliar sua aprendizagem e ter uma nova chance de desenvolver um melhor desempenho °.
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Assim, ndo precisa ser uma relacdo de amizade entre professor e aluno, mas assim, deles serem mais
compreensivos, flexivel com o que a gente sente também. Porque se eles ndo estdo bem, a gente tem que
respeitar aquilo também, mas eles ndo veem que a gente pode ndo estar bem aquele dia. O que falta é isso
mesmo. (GF2bE4)

Acho que assim, tanto a gente tem que ter cuidado em o que falar para os pacientes, quantos os professores
também deveriam ter um filtro, sobre o que falar para gente, porque tem muitos que sdo grossos, que falam
coisas na frente de pacientes, de outros alunos que a gente vai levando. (GF3ES8)

Os estudantes da primeira e segunda séries citaram a falta de comunicacgdo entre 0s
préprios professores, percebendo esta falha entre professores do mesmo maddulo e de médulos
diferentes. Relataram esta falha, principalmente nos tutoriais que propiciam maior
aprendizado de alguns grupos do que de outros, e 0s docentes devem saber conduzir o tutorial,
para que os objetivos do estudo sejam alcancados, e todos tenham oportunidade de falar.

Os professores precisam se comunicar entre si, porque assim, cada tutorial era 0 mesmo assunto para todas,
mas cada professor era de uma &rea, a tutora dela era de imunologia, a minha era de genética, ai no dia que o
tema era genética o meu tutorial era étimo, o dia que meu tutorial era sobre imunologia era uma porcaria,
entdo eu acho que deveria ter entre os professores um consenso. (GF1aE5)

Os discentes perceberam, também, a dificuldade dos professores em se adequar aos
alunos, no que diz respeito aos métodos de ensino. Relataram que o professor deve sentir a
turma e levar em consideracdo a forma que melhor compreendem um determinado assunto,

alterando suas estratégias de ensino, se for necessario.

Porque a gente tem professores que interagem com a gente, que nem ano passado a gente teve a professora de
imunologia, ela estava passando slides e teve o feeling que ninguém estava entendendo, ai ela foi 14 e deu a aula
inteira no quadro, a turma inteira hoje se perguntar de imunologia todo mundo lembra. Acho que isso falta
muito em muitos professores. (GF1AES)

Discussao

A discussdo dos resultados foi realizada sob a dética dos principios operadores
hologramatico e o recursivo de Edgar Morin. O principio hologramatico reforca a interacdo
entre o todo e as partes, defendendo a ideia de que ndo somente as partes estdo no todo, mas o
todo também esta nas partes. Este principio é como em um holograma, onde cada parte tem a
totalidade de informac&o sobre o fenémeno representado 2%,

Nesta perspectiva, compreendemos que o todo neste estudo pode ser representado pela
competéncia em comunicagéo, tanto verbal como nédo verbal que deve ser alcangada, ao longo
da formacédo do enfermeiro. E as partes podem ser visualizadas pelas diferentes estratégias de
ensino-aprendizagem propostas e desenvolvidas no Curriculo Integrado.

Percebemos que todas as séries exploraram uma diversidade de estratégias de ensino-
aprendizagem que se relacionam com o desenvolvimento de habilidades comunicativas. A

primeira e segunda séries citaram exemplos mais pontuais e objetivos de comunicacéo,
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enquanto a terceira abrangeu mais o relacionamento interpessoal deste processo, e a quarta
série citou estratégias mais especificas de sua série, culminando na consolidacao do todo.

Independentemente do nimero de estratégias citadas pelas séries, todas conseguiram
perceber que a comunicacdo permeia de forma direta ou indireta as estratégias de ensino-
aprendizagem desenvolvidas no curso de enfermagem em estudo, contribuindo para o
desenvolvimento de habilidades e competéncias comunicativas.

Observamos que as estratégias citadas pelos estudantes de todas as séries envolveram
tanto a comunicacdo verbal como a néo verbal, nos levando a refletir que, em todas as séries,
a comunicacdo esta sendo ensinada e estimulada em todas as suas partes. Apoiada no
principio hologramético, sabemos que a soma das partes pode resultar de maneira diferente do
todo, uma vez que a totalidade pode ser maior ou menor do que a soma das partes. Nao é
possivel separar a parte e o todo, partindo do principio de que um esta presente no outro %,
Assim, cada estratégia é vivenciada de maneira diferente pelos estudantes e é apropriada de
forma coletiva e individual, representando o desenvolvimento de cada uma.

Outro principio que pode apoiar a discussdo das estratégias de ensino- aprendizagem
vivenciadas refere-se ao principio recursivo. Este relaciona a causa e o efeito de um
acontecimento, uma vez que os produtos e os efeitos, observados por outros angulos, podem
ser causas e produtores. Assim, 0 ensino e a aprendizagem da comunicagdo possuem essa
recursividade, no qual professor e aluno interagem e atuam ora como causa, ora como produto
° Sob esta 6tica, podemos observar que as percepcdes e sugestdes dos estudantes contribuem
para o aprimoramento do processo ensino-aprendizagem das habilidades e competéncias
comunicativas.

Por exemplo, os estudantes mencionaram aulas teoricas, mas sentiram falta de
algumas aulas no internato de enfermagem, no quarto ano. Observamos que uma das
caracteristicas do Curriculo Integrado em estudo sdo as sucessivas aproximacGes com 0S
assuntos abordados, de maneira gradativa e crescente, para que seu desenvolvimento ocorra
de maneira crescente, ao longo do curso **. Podemos dizer que o estudante ainda vive dilemas
entre as metodologias ativas e passivas, pois ainda sente falta e clama por aulas tedricas.

Outro ponto de analise é a solicitagdo de uma disciplina de lingua portuguesa para
apoiar estudantes com dificuldades. Podemos analisar que a organizagcdo modular integrada
ndo prevé disciplinas isoladas, mas sim que os conteudos sejam trabalhados de maneira
continua e gradativa. Esta perspectiva tem consonancia com o principio hologramatico.
Sabemos que uma das ferramentas da enfermagem é a comunicagdo escrita, por meio da

documentacdo de suas acdes %, mas o importante é que esta ferramenta esteja interligada com



118

o0 papel do enfermeiro e com o desenvolvimento de habilidades especificas. Assim, aprender e
utilizar a lingua portuguesa de maneira correta € uma parte que integra o todo da competéncia
da comunicacéo.

Nos tutoriais, os estudantes colocaram que séo avaliados de forma predominante pela
sua apresentacdo oral. Escutar estudantes e retomar os pressupostos do tutorial faz-se
necessario. E importante que professores e estudantes interajam comunicando-se de forma
mais abrangente. E preciso falar e ouvir, perceber e analisar, para criar um espaco de criacao
compartilhada do aprendizado. Outro estudo realizado com estudantes de enfermagem a
respeito do trabalho em equipe destacou a importancia da comunicacgdo durante a realizacéo
dos tutoriais, ressaltando o aprender a ouvir, a falar, esperar e respeitar a opinido do outro **,

O portfélio foi citado como uma estratégia importante no desenvolvimento da
habilidade escrita, sendo percebido como produtivo, uma vez que os estudantes precisavam
escrever com suas palavras a soma dos conhecimentos adquiridos nos tutoriais com 0s
pesquisados por eles préprios. Em outra pesquisa também realizada com estudantes de um
Curriculo Integrado, o portfolio foi uma estratégia utilizada pelos professores, em que
envolvem o aluno na construcdo do seu proprio conhecimento, relacionando a teoria com a
pratica, teorizando suas acles, ligando suas experiéncias prévias com as adquiridas,
propiciando o desenvolvimento do conhecimento por meio da aprendizagem significativa =.

Observamos que os estudantes de todas as séries perceberam e relataram que a
comunicacdo ndo verbal é desenvolvida por meio de atividades préaticas, durante os estagios.
Destacaram que aprendem de forma mais autdnoma, concordando com autores que apoiam
este resultado e reforcando que a comunicagdo ocorre pelo encontro ou reencontro entre as
pessoas, € a pratica possibilita interacdo do aluno e professor, identificando as fragilidades a
serem melhoradas no que diz respeito & comunicacéo *%.

A comunicacdo é essencial para o desenvolvimento humano, fazendo parte das
experiéncias prévias e tambem das adquiridas, ao longo do tempo. O ser humano necessita da
comunicacéo para se relacionar, informar, persuadir, gerar mudanga de comportamento, trocar
experiéncias, ensinar e discutir #%’.

A falta de preparo para lidar com situaces desafiadoras, durante os estagios, também
foi encontrada em outro estudo. Ele aponta que 91,6% dos profissionais de saude
entrevistados relataram que ndo tiveram preparo para lidar com situacfes adversas como a
noticia de morte durante a sua formacao académica, e 8,4% que tiveram este preparo referem
gue o mesmo nao foi suficiente para se sentirem seguros. Nesse mesmo estudo, identificou-se

que os profissionais de saude geralmente se evadem destas situagdes, e, quando precisam dar
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a noticia, fazem de maneira indireta, buscando ndo demonstrar suas fraquezas. Os autores
propdem que a comunicagdo nestas situagdes deve ocorrer de forma subjetiva, devendo-se
adequar aos sujeitos que vao receber esta mensagem, procurando transmiti-la de forma clara e
objetiva e evitando uma linguagem desumana .

O controle sobre a comunicacdo ndo verbal foi outra dificuldade encontrada pelos
discentes durante a préatica nos estagios, uma vez que se depararam pela primeira vez com
situacbes delicadas que exigiram a habilidade de tornar conscientes suas expressdes nao
verbais. O comportamento ndo verbal é herdado neurologicamente a partir das experiéncias
comuns e com as experiéncias adquiridas pela familia, sociedade e cultura, representando
80% dos sinais ndo verbais ’. A comunicacdo nio verbal envolve a expressao dos sentimentos
e traz qualidade ao relacionamento humano, permitindo a compreensdo que vai além das
palavras °.

De acordo com autores, os feedbacks fornecidos pelos professores explicitam o
desenvolvimento da comunicacdo verbal e ndo verbal do estudante, possibilitando que os
mesmos facam uma autoavaliacdo de suas interacdes 2. Esta relacdo exemplifica o principio
recursivo.

Na relacdo entre docentes e estudantes, autores colocam que ensinar € aproximar,
interagir e dialogar com dois mundos diferentes, sendo assim, o professor deve orientar e
estimular o estudante a pensar. Tanto o estudante quanto o professor devem ter um Unico
objetivo, que é o de adquirir e construir o conhecimento, 0 que exige interesse, motivacéo,
vontade, persisténcia, consciéncia e esforcos dos dois lados. O trabalho docente ndo deve ficar
restrito ao roteiro de sala de aula, o professor precisa ter um olhar ético, politico, cultural,
técnico e psicolégico®.

Outros estudos também utilizaram este mesmo principio hologramatico para analisar o
desenvolvimento de habilidades na formagéo do enfermeiro, como o trabalho em equipe e a
sistematizacdo da assisténcia de enfermagem (SAE). Esses estudos encontraram resultados
semelhantes aos nossos, uma vez que afirmam que € necessario maior articulacdo entre as

partes e o todo, favorecendo a construgéo da aprendizagem 2430

Concluséo
Ao analisar as estratégias de ensino-aprendizagem citadas pelos estudantes,
percebemos que o desenvolvimento da competéncia da comunicagdo ocorre por meio de

ferramentas como aulas tedricas de comunicagdo, semindrios, tutoriais, avaliacfes escritas,
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portfélio e etapas da SAE. Destacaram o desenvolvimento das habilidades comunicativas nas
praticas em estagios, nos modulos PIN I e 11 e no Internato de Enfermagem.

Constatamos que o0 processo de ensino-aprendizagem do tema transversal
comunicacdo na percepcdo dos estudantes no Curriculo Integrado em estudo esta ocorrendo
de maneira transversal, por meio de estratégias e metodologias ativas. Porém, devemos
considerar as sugestdes apresentadas pelos académicos, tanto em dimensdes relacionais como
técnicas, para 0 melhor desenvolvimento da competéncia comunicativa para o futuro
enfermeiro.

Analisar os resultados sob a ética dos principios operadores de Morin permite
compreender a complexidade do processo de desenvolvimento da competéncia da
comunicacdo. Cada individuo vivencia as estratégias propostas e as experiéncias em
atividades praticas de maneiras diferentes, com maior ou menor aprendizado. Considerando a
comunicacdo como integrante do ser humano, sendo parte de seu conhecimento adquirido
desde o nascimento e em constante aprimoramento, torna-se um desafio para as instituicoes
de ensino superior criar situacdes para o desenvolvimento de habilidades comunicativas aos
seus estudantes.

A recursividade apresentada pelo estudo é um tesouro desvelado, trazendo novas
sugestdes ao curso de enfermagem, devendo ser considerados os relatos dos estudantes a seu
respeito, uma vez que estes sdo também coprodutores do Curriculo Integrado.

Com este estudo, esperamos aprofundar os conhecimentos relacionados com o tema,
de modo que venha a contribuir com o desenvolvimento de habilidades comunicativas durante
a graduacdo em enfermagem, a colaborar para o aperfeicoamento dos temas transversais
desenvolvidos no projeto pedagdgico do Cl da UEL e a estimular as escolas de enfermagem a

refletirem sobre essa problematica.
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Ninguém educa ninguém,
ninguém se educa a sai mesmo,
os homens se educam entre si,
mediatizados pelo mundo.
(Faulo Freire)

7.4 MANUSCRITO lll: POLARIDADES VIVENCIADAS POR ESTUDANTES DE ENFERMAGEM NO
ENSINO DA COMUNICAGAO: PERSPECTIVAS DO PENSAMENTO COMPLEXO

Resumo: A comunicacdo é uma competéncia a ser alcancada na formacdo do enfermeiro. O
objetivo deste estudo foi compreender as polaridades vivenciadas pelos estudantes de
enfermagem, no desenvolvimento da competéncia de comunicagdo. Estudo qualitativo
compreensivo, tipo estudo de caso, realizado com 55 académicos de um Curriculo Integrado
de enfermagem de uma universidade publica que possui a comunicagdo como um de seus
temas transversais. A coleta de dados foi realizada por meio de grupo focal, em que foram
gravados, filmados, transcritos na integra e submetidos a analise de conteudo. Os resultados
foram discutidos de acordo com o pensamento complexo de Edgar Morin. Todos os preceitos
éticos foram atendidos. Os resultados apontaram algumas polaridades vivenciadas no
processo de ensino-aprendizagem da comunicacao: teoria e pratica; comunicacao verbal e ndo
verbal; o siléncio e a fala. Na perspectiva do pensamento complexo e do principio dialdgico,

as dualidades apresentadas neste estudo, mesmo sendo aparentemente contraditérias, devem
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ser compreendidas como inseparaveis e complementares, de modo que seu entrelagamento
torne o ensino da comunicagdo mais abrangente e integrado.

Descritores: Enfermagem. Educacdo em enfermagem. Comunicacao.

Introducéo

A enfermagem é uma ciéncia humana que tem como fundamento prestar cuidados aos
individuos, sendo que este processo acontece por meio da interagdo humana, uma vez que
ocorre um encontro entre as pessoas *. A comunicacdo para a enfermagem vai além de um
instrumento béasico, devendo ser uma competéncia e uma habilidade interpessoais a serem
alcancadas **.

A formacdo do enfermeiro tem passado por transformacfes e mudangas no decorrer
dos ultimos anos, principalmente pautadas nos direcionamentos das Diretrizes Curriculares
Nacionais para o ensino de graduacdo em Enfermagem, que elege a comunica¢do como uma
das cinco competéncias gerais a serem conseguidas *.

Nesse contexto, as estruturagdes académicas para a formacdo do enfermeiro estdo
baseadas no incentivo ao raciocinio clinico, a integragédo entre teoria e pratica, a aprendizagem
ativa e a flexibilidade curricular, no reconhecimento da multidisciplinaridade, na valorizacao

do pensamento critico e criativo e na utilizacdo de metodologias ativas °.
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Pensar no ensino da enfermagem sob a perspectiva de Edgar Morin é pensar no ensino
de forma complexa e contextualizada. Morin define a complexidade como um conjunto,
juncéo, universo, considerando que todas as coisas estdo interligadas, exercendo influéncia
umas sobre as outras °. O autor defende que existe um movimento dialégico no pensamento
complexo, em que devemos considerar as polaridades, pois que, apesar de possuirem
definicbes antagobnicas, torna-se desejavel considera-las juntas, de maneira que se
complementem ’.

Observamos que, no processo de formacdo do enfermeiro, o desenvolvimento da
competéncia da comunicacgdo deve incluir a reflexao sobre a dialogicidade presente no ato de
comunicar-se.

Considerando a importancia dos processos comunicacionais na formacdo do
enfermeiro, torna-se relevante compreender o processo de ensino-aprendizagem da
comunicacdo em um Curriculo Integrado de enfermagem, que aborda este tema de maneira
transversal, durante as quatro séries do curso. Assim, consolida-se a interrogacdo deste
estudo: Como os estudantes de enfermagem vivenciam o desenvolvimento da competéncia de
comunicagdo durante sua formagéo?

Dessa forma, o objetivo desta pesquisa foi compreender as polaridades vivenciadas
por estudantes de enfermagem, no desenvolvimento da competéncia de comunicagao.

Método

Pesquisa de abordagem qualitativa, compreensiva, do tipo estudo de caso, realizada por
meio de grupos focais com estudantes de enfermagem. Este artigo deriva de uma dissertacéo
de mestrado em enfermagem defendida em 2016.

Justificamos o tipo de pesquisa estudo de caso, ao optarmos por um curso de
enfermagem que desenvolve um Curriculo Integrado ha 15 anos, possuindo alguns

diferenciais de outras instituicdes, entre eles o fato de adotar temas transversais em seu
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processo de ensino-aprendizagem, sendo a comunicacdo um desses temas. Assim, o local de
estudo foi em um curso de enfermagem de uma universidade publica do sul do Brasil que
utiliza o Curriculo Integrado em um sistema anual, ofertando 60 vagas por meio de vestibular,
com duragdo de quatro anos em periodo integral, totalizando 4.152 horas®®.

Para a viabilizacdo dos grupos focais, a pesquisadora principal fez o convite aos
estudantes em sala de aula, apresentando o objetivo e interesses do estudo. Apds o
levantamento, foi realizado um novo convite por meio de mensagens eletrénicas, confirmando
a data e local da realizacdo da pesquisa. Foram critérios de inclusdo: estudante regularmente
matriculado nas quatro séries do curso de enfermagem e que aceitasse participar livre e
espontaneamente da pesquisa. E foram excluidos os estudantes que realizaram parte do curso
em outras instituicGes de ensino.

A coleta de dados ocorreu em outubro de 2014 e agosto de 2015, o intervalo de tempo
entre as coletas se deu devido a uma greve na instituicdo. A pesquisadora principal desta
pesquisa foi coordenadora dos grupos focais, contando com a colaboracdo de duas
observadoras e da docente orientadora. AnotacOes de apoio foram realizadas pelas
observadoras para auxiliarem na transcrigéo.

Para aproximacdo do tema em estudo, foram utilizadas algumas estratégias no
desenvolvimento dos grupos focais. Inicialmente, foi reproduzido um video intitulado
“Enfermagem — Nos fazemos a diferenga!”, com duracdo de 5 minutos, publicado por “A
Enfermagem” que abordava o cotidiano do profissional enfermeiro, contendo fundo musical e
em determinado momento declaracfes de pacientes, homenageando o trabalho do enfermeiro.
A opcdo pelo video deu-se por possibilitar a visualizacdo dos diferentes tipos de
comunicagdo. Na sequéncia, foram realizadas as seguintes questdes norteadoras: Como a
comunicacdo esta sendo desenvolvida no curso de enfermagem? Gostaria que vocés falassem

de alguma experiéncia relacionada com a comunicagdo. Os grupos focais foram
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audiogravados, para auxiliar na transcri¢do dos discursos. Foi também utilizada como recurso
de apoio uma copia da matriz curricular para auxilia-los nesta anélise.

Foram realizados seis grupos focais, dois com a primeira série (18), dois com a segunda
(19), um com a terceira (11) e um com a quarta série (7), totalizando 55 estudantes. Justifica-
se a realizacdo de mais de um grupo focal por série devido ao nimero de interessados em
participar da pesquisa, buscando seguir o rigor metodologico que o grupo focal propde,
variando de 7 a 12 alunos por grupo, no intervalo de tempo de uma hora a uma hora meia.

As discussdes resultantes dos grupos focais foram transcritas na integra e submetidas a
analise de contetido proposta por Bardin®®, seguindo trés etapas: pré- analise, exploracéo do
material e o tratamento dos resultados que englobam a codificacado e a inferéncia.

Durante a analise de conteudo dos relatos dos estudantes, buscamos temas que se
referissem as vivéncias significativas para o aprendizado e desenvolvimento da comunicacao,
durante a sua formacdo. Os resultados foram discutidos de acordo com 0 pensamento
complexo de Edgar Morin, abordando o principio dialdgico.

Os participantes foram informados quanto aos objetivos da pesquisa, a audiogravacéo, o
anonimato, e, por fim, foi solicitada a assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido. Para preservar 0 anonimato dos entrevistados, o0s grupos focais estdo
representados pelas letras GF, seguidos do niimero da série. Foram utilizadas as letras “a” ¢
“b”, quando houve a realizacdo de mais de um grupo focal da mesma série, e para se referir
aos estudantes, optou-se pela letra E, seguida do nimero do aluno dentro do grupo focal.

O estudo contemplou a aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da instituicio de
ensino a qual esta vinculada a autora principal, conforme Resolugdo 466/12, com CAAE n°
18931613.5.0000.5231, em 15 de novembro de 2013.

Resultados
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Os resultados abrangeram polaridades presentes no processo de ensino- aprendizagem
do tema comunicacdo em um Curriculo Integrado de enfermagem: relacédo teoria e pratica;

comunicacdo verbal e ndo verbal; o siléncio e a fala.

A relacdo teoria e prética, relatada pelos estudantes de enfermagem, menciona

atividades nas quais os conteudos e situacfes envolvendo aspectos comunicacionais eram
trabalhados teoricamente, por vezes de maneira idealizada. Afirmaram que, ao se depararem
com a realidade, na prética, percebiam a dindmica da comunicacdo de forma mais abrangente
e complexa.
Porgue dentro do hospital o paciente é lindo, quem esté |4 dentro ndo pode ser lindo, e isso a gente nédo aprende
a lidar, porque dentro do hospital ninguém esta feliz, e a gente aprende como se fosse lindo, na teoria. E que
nem as aulas praticas, a gente vai tendo, mas ndo é aquilo na verdade, e a professora ndo fala isso, eu pelo
menos ndo ouvi nenhuma professora falar, olha, a gente est4 aprendendo a amarrar o paciente e ele vai te
morder, entdo toma cuidado, ou vai ser um detento, ele pode pegar sua pinca entdo, toma cuidado, sabe, ndo
tem isso. Acho que falta muito isso de ndo vai ser facil, porque eu vejo que elas querem pintar muito, deixar
lindo, mas ndo é, é linda a profissdo, mas é muito dificil, e se ninguém ensinar a gente a tratar bem uma pessoa
que vai te tratar mal, n6s ndo seremos profissionais humanizados. (GF1aE5)

Em contrapartida, alguns estudantes relataram que o desenvolvimento da comunicacao
ocorre na pratica, ndo sendo possivel para os professores ensinarem esse tema de forma
tedrica, uma vez que precisam do ambiente, das situacbes e das pessoas para que esta
habilidade seja desenvolvida.

Nao tem como os professores ensinarem a gente na teoria, porque realmente a gente s vai aprender na pratica,
no estagio, porque nao tem como eles ensinarem, a gente ndo est no ambiente para eles ensinarem. (GF1aE9)

Ao final de sua formacdo, na quarta série, os académicos conseguiram relacionar a
teoria com a prética, principalmente durante o internato, onde elaboraram um portfélio

fundamentando teoricamente os acontecimentos do cotidiano.
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No primeiro ano, a gente escreve de uma forma que a gente acha, em sintese, mas acho que fica bem mais
coerente agora que a gente estd no internato, que a gente faz a sintese assimilando a teoria e a pratica, tudo é
teoria e pratica, entdo a gente cita autor, cita algumas coisas de pensamento seu, mas tudo relacionado teoria e

pratica. N6s viemos crescendo do primeiro ano para ca, mas fica mais forte no 4° ano. (GF4E5)

A comunicacdo verbal e a ndo verbal foram relatadas pelos académicos em suas
vivéncias com pacientes e familiares, durante as praticas académicas, na maioria das vezes de
maneira separada. Podemos observar que os estudantes vivenciaram situacdes delicadas de

comunicacdo verbal entre profissionais de satde e usuario ou familiares.

Uma experiéncia com a verbal assim, a gente estava na unidade, dai o paciente foi transferido da masculina
para tisiologia, ai tinha uma acompanhante de um senhorzinho que estava la do lado do paciente que tinha sido
transferido, dai o técnico falou assim: é eu acho que o seu marido perdeu o amigo Ia, que ele ndo volta mais. Eu
ndo sou de ficar impressionado, mas também néo fiquei normal, vocé esta no hospital, a pessoa pode morrer,

vai da enfermidade dele, mas 0 modo como ele falou para senhorinha. (GF1bES8)

Apesar de a comunicacao verbal ter sido mencionada, a comunicagdo ndo verbal foi
percebida como predominante nas relagdes entre estudantes e pacientes ou familiares.
Reforcaram que precisaram utilizar varias vezes estratégias ndo verbais para se aproximar de

pacientes, de diferentes faixas etarias e em situacoes diversificadas.

Mais a ndo verbal, eu acho que a que predomina. Eu sou o palhago, entdo o palhaco ele ndo é s6 chegar
conversando, ele tem que chegar, olhar o paciente e ver se ele est4 te autorizando entrar no quarto e interagir
com vocé. N&o é vocé entrar 14 a hora que vocé quer, o quarto ndo é seu. Vocé tem que entrar, olhar, sentir o
acolhimento. Se ele esta querendo, se ele ndo quer, se tem uma crianga com medo, sé no olhar vocé ja tem que
descobrir tudo isso. Ai depois vocé tem que ver por onde vocé vai comecar a interagir com ele, se é pelo
familiar, se é pelo brinquedo que esté ali com ele. (GF1bE1)

Procedimento que até é simples, mas que acabam sendo muita dor, ela sentia muita dor, qualquer dor que ela
sentia, ela sentia muita dor. Ai cheguei perto dela, ela ja segurou minha mao, ai ja segurei a mao dela, ai ela
ficou sé olhando para mim e eu continuei olhando para ela enquanto outra pessoa fazia o procedimento que

estava terminando nela, e eu fiquei muito feliz, mesmo pouquinho ter ajudado ela naquele momento. (GF4E3)
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Apesar de os entrevistados terem enfatizado a vivéncia de experiéncias relacionadas ora
com a comunicacao verbal e ora com a ndo verbal, também citaram experiéncias envolvendo

0s dois tipos de comunicacao.

A gente estava vendo HGT de todo mundo, dai tinha um senhor, ele estava entubado e ele ndo estava
respondendo, ai eu falei: e agora? Aulas anteriores falaram que a audi¢éo €é o ultimo sentido que acaba, dai eu
cheguei no senhor falei com ele, expliquei tudo certinho, mesmo sem ter a resposta dele, e dai descobri
levemente a mao dele, a hora que eu fui pegar ele puxou. Se eu nao tivesse falado, esta vendo, desrespeito, mas
ai eu continuei, dai eu terminei tudo direitinho, e ai a hora que eu fui para jogar aqui, eu ja agradeci,
terminarmos, muito obrigado, ele j& foi puxando a m&o, ou seja, entende, entdo a comunicagdo ali foi
importante. (GF2aE3)

Eu acho que todo mundo entrou em contado com a A.C. de oito anos, mas ela ndo falava. A gente fazia os
cuidados cantando com ela, conversando, e ndo era sé chegar 1a no quarto e fazer o que tinha que fazer e sair, a

gente dava uma atenco para ela, ela era bem responsiva, ndo falava, mas dava risada. (GF3ES)

A fala e o siléncio estiveram presentes nas experiéncias vivenciadas pelos estudantes no
processo comunicativo. Em determinadas situacOes, relataram situacdes adversas vivenciadas

junto aos usuarios, familiares e profissionais de saude.

Na MI teve situacOes assim, que tinha uma menina fazendo estagio comigo que a gente tinha que fazer a pds-
consulta, e no mesmo dia chegaram dois pacientes que estavam com a taxa de CD4 baixa e a carga viral alta e
teria que introduzir medicagdo, os antirretrovirais. Entao eles sairam de la arrasados, ai a primeira pessoa que
eles vao ver é vocé, eles chegavam na sala de pés-consultas chorando aos prantos, e vocé tem que manter a
calma, ndo chorar junto com a pessoa e ao mesmo tempo lembrar de todas as orientagdes que vocé precisar dar
para pessoa e acalmar a pessoa. S&o situacGes muito diferentes do que a gente aprende durante os anos, que
nem no CID é HIV, tuberculose, para muitas pessoas é o fim da vida, entdo passar por essas situacdes, ajudou a
dar uma amadurecida de como conversar com a pessoa, vocé tem que ser profissional, mas lembrar que a outra

pessoa esta sofrendo e ajudar ela. Entdo nisso ajudou muito também na comunicacdo. (GF4E3)

Em outras situacdes, os discentes ndo souberam o que falar aos familiares, optando pelo
siléncio.
A minha dupla era responsavel por uma familia, uma senhora, a gente ficou 14 varias vezes, ela sempre recebia

a gente muito bem, servia café, fazia bolo e tudo mais. Ai teve um dia que a gente chegou 14, no dltimo dia, a
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gente foi escrever uma cartinha, a minha dupla comprou um presente, dai a gente bateu palmas la a filha dela
saiu, ela falou assim: ah, a minha mae morreu faz duas semanas. Eu travei assim, fiquei 14 no portdo da mulher,
a menina entrou e eu fiquei 14, talvez eu ndo soubesse como me comunicar, eu ndo sei 0 que aconteceu [...] e eu
ndo sabia assim o que falar para ela, o que eu vou falar para ela, ndo sei, eu acho que também na hora de
comunicar vocé tem que saber o que vocé falar. (GF2aEG)

Essa semana eu liguei para uma moga, estava perguntando sobre um senhor, falei assim: oi, tudo bom, eu sou
G. aqui do HU, queria conversar com o seu pai. O meu pai esta com o papai do céu! Dai eu fiquei, nunca tinha
acontecido isso comigo, eu ndo sabia como reagir, tipo: ah, ele morreu sabado, néo sei o que... Dai eu travei,
porque eu sempre ligo para varias pessoas, sempre, ah, entdo esta bom, tchau, tipo sempre a pessoa esta bem, a
pessoa nao teve nem infec¢do, ndo teve nada, entdo a pessoa esté perfeitinha. Ai vem um ah, 0 meu pai morreu
sabado, tipo era na terca-feira, fazia poucos dias, entdo foi superdificil, eu ndo sabia nem se eu falava assim,
meus pésames, se eu desligava, se eu falava, ah, entdo estd, porque eu percebi a voz dela assim, ja comegou a

tremer, e ela queria... meio que chorar e ... eu simplesmente travei. (GF2aE1)

Discusséo

Observando as polaridades mencionadas pela 6tica do pensamento complexo de Edgar
Morin e levando em consideracdo o principio dialégico, destacamos os conceitos opostos
relatados pelos estudantes em suas vivéncias no ensino da comunicacdo: teoria e prética;
comunicacdo verbal e ndo verbal; e a fala e o siléncio. Por mais que possuam definicGes
especificas, estes conceitos precisam ser desenvolvidos de maneira complementar, para que se
alcance a competéncia em comunicagédo desejada.

A complexidade busca o aprofundamento e a contextualizacdo de determinado
fendmeno, bem como o entrelagcamento de conceitos aparentemente contraditorios, para o
alcance da compreenséo do todo **. Neste sentindo, faz-se necessério que as instituicdes de
ensino entrelacem os conceitos de teoria e pratica, comunicacdo verbal e ndo verbal, e a fala e
o siléncio, para o alcance da compreensdo da comunica¢cdo como um todo. O principio
dialogico proposto por Morin defende que conceitos aparentemente contraditorios, na

realidade, sdo constitutivos e insepardveis de um mesmo fendmeno complexo. Dialogia
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possui o significado de entrelacar o que esta separado, como a razéo e a emogdo, o real e o

imaginério "*2.
Relacéo teoria e pratica

Os discentes destacaram a necessidade de, em momentos tedricos, debaterem e
refletirem sobre questdes mais proximas da realidade pratica, contribuindo para que se tornem
profissionais humanizados e aprendam a lidar com estas situacdes. Autores defendem que é
funcdo das instituicGes de ensino superior capacitar 0os estudantes de enfermagem em
habilidades de comunicacéo e relacdes interpessoais 2.

Na perspectiva da complexidade, a dial6gica teoria-pratica exige esclarecimentos
diferentes e complementares. Enquanto a teoria possui caracteristicas mais explicativas, a
vivéncia préatica dinamiza a compreensao sobre determinado tema. Morin propde mudancas
no cendrio educacional, defendendo que esta reforma deve iniciar com a reeducacdo dos
educadores °. Desta forma, cabe ao docente religar os saberes entre teoria e prética, falando na
teoria a vivéncia concreta do real, e mostrando na pratica como o futuro profissional devera
atuar de forma interligada e contextualizada.

O ensino da comunicacdo também foi percebido como mais eficaz durante as praticas,
sendo 0 momento em que se encontram 0 ambiente propicio para desenvolver esta habilidade.
Para que ocorra a comunicagdo, € necessario vivenciar a realidade ou situacao, considerando o
seu contexto, sendo o primeiro passo para a sua interpretacéo **.

E no encontro com o outro que o individuo nasce para o mundo, integrando-se a
determinado ambiente de forma intersubjetiva, assim, o estudante se depara com sua
realidade, durante os estagios praticos. Portanto, a teoria ndo anula aspectos da pratica, e a
pratica ndo dilui os conhecimentos adquiridos na teoria, mantendo a complementaridade uma

da outra .
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Os estudantes conseguiram perceber a integracdo entre teoria e pratica no quarto ano do
curo, vindo de encontro aos pilares propostos para a nova estruturacdo académica na
formacéao do enfermeiro que incentiva a interagéo teoria e pratica °.

Quando os estudantes sdo colocados no contexto de trabalho da enfermagem,
vivenciam situacfes que remetem as necessidades reais do individuo ou da sociedade, sendo
que estas experiéncias promovem o aprendizado, relacionando a teoria com a pratica e
tornando o estudante critico e reflexivo na medida em que é inserido nos diferentes cenarios™.

Pensar no ensino da comunica¢do na Otica do pensamento complexo € pensar no
aprofundamento e contextualizacdo do tema, em que as barreiras da sala de aula se tornem
invisiveis, e a busca pela contextualizacdo esteja presente. Durante as aulas tedricas, €
necessaria a contextualizacdo prética, e durante os estagios praticos, se faz indispensavel o
aprofundamento teorico.

Verbal e ndo verbal

A comunicacdo humana engloba aspectos verbais e ndo verbais, fazendo-se presentes e
sincronizados no mesmo individuo. A comunicacdo verbal refere-se as palavras expressas,
podendo ser escrita ou falada, e a ndo verbal é qualquer outro recurso que favoreca o contato
com 0 outro sem associacdo com palavras, podendo ser gestos, expressdes, postura, e até
mesmo o siléncio 1.

Observamos que a comunicagdo verbal e a ndo verbal possuem defini¢Bes diferenciadas
se analisadas pelo pensamento simplificador, porém, sob a dtica do pensamento complexo,
tornam-se inseparéaveis e complementares .

Nos discursos, os estudantes identificaram a comunicacdo verbal como elemento
fundamental no processo de cuidar, sendo as palavras ferramentas importantes na
comunicagdo verbal, elas devem ser utilizadas de forma consciente, pois influenciam as

relacBes interpessoais, tornando o ato de falar complexo *'.
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A comunicacdo ndo verbal foi percebida com maior énfase, durante as vivéncias dos
discentes. Estudos comprovam que, durante a comunicacéo, a expressao do pensamento se faz
7% por meio de palavras, 38% com sinais paralinguisticos que envolvem a entonacéo de voz,
velocidade da fala e 55% por meio dos sinais corporais. Sendo assim, a comunicacdo nédo
verbal representa mais de 90% dos sinais que chegam ao cérebro por meio da audicéo, da
viséo, da respiracdo e do toque *#*°.

Os dois tipos de comunicacdo ndo devem ser compreendidos de maneira isolada, a
comunicacdo verbal ndo exclui a ndo verbal, como se ela fosse inexistente, ou vice-versa. Por
mais que apresentem conceitos distintos e opostos, devem ser encarados como inseparaveis e
complementares ’.

Ao vivenciarem suas experiéncias comunicativas com o outro, também perceberam a
integracdo entre os dois tipos de comunicacdo. Ao se comunicarem com 0s pacientes durante
os procedimentos, por meio verbal, receberam feedback ndo verbais dos mesmos, trazendo
significado para o processo comunicativo. Este achado é apoiado na literatura porque reforca
que a comunicacao € o fornecimento ou troca de uma mensagem, seja ela verbal ou ndo verbal
2,13,14,16.

A compreensdo e as vivéncias em relacdo a cada tipo de comunicacdo, verbal e ndo
verbal, se fizeram presentes nos discursos, porém devemos destacar a integracao entre eles.
Integrar saberes que inicialmente sdo apresentados de maneira descontextualizada,
desconectada e fragmentada é o grande desafio para a educacdo do futuro enfermeiro,
englobando e responsabilizando os agentes desta construcéo — educador e educando.

Fala e siléncio

Os discursos apresentados pelos estudantes evidenciam a importancia da comunicagéo

por meio da fala. No processo comunicativo, € preciso saber quando e o que falar, assumir
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posturas de compreensdo, aceitacdo e afeto, saber o momento de escutar e calar, estando mais
préximo e acessivel as necessidades das pessoas .

Algumas habilidades facilitam o processo de comunicacdo e podem ser desenvolvidas
pelos individuos, como saber ouvir o outro, utilizar a comunicacdo face a face torna a
mensagem mais completa e envolvente, colocar-se no mundo do receptor indo ao encontro
das expectativas do proximo, desenvolver a sensitividade ou empatia se colocando no lugar
do outro, e distinguir o momento oportuno de a mensagem ser enviada. As palavras devem ser
reforcadas pela acdo, e a mensagem deve ser simples, direta e sem redundancia, transmitida
em uma linguagem clara, se fazendo compreender *.

Ao vivenciarem situacOes delicadas, como a de morte, os estudantes relataram que nédo
sabiam como falar ou agir e travaram. Na auséncia de palavras, entra em acdo a comunicagédo
ndo verbal, sendo expressa por meio do siléncio. Este tipo de comunicacdo permite a
compreensdo que vai além das palavras, levando em consideracdo a expressdo dos
sentimentos °.

O siléncio € uma forma de expressdo que faz parte da comunicacdo ndo verbal,
possuindo repletos significados e sentidos. O siléncio faz parte do didlogo, sendo utilizado
para suprir a linguagem e fortalecer a comunicacédo %. N&o é apenas a falta de palavras, 0
vazio, nem mesmo a sombra do verbal, € uma maneira diferente de significar, o siléncio
significa algo .

Mesmo sendo algo espontaneo, o sujeito reluta contra o siléncio, onde a palavra parece
Ihe faltar ou lhe escapar, sendo compreendido como um acidente, uma falha ou um buraco, no
processo comunicativo. Este fendmeno € percebido como algo perigoso, e uma vez que
podem romper com o dialogo, as pessoas possuem a necessidade de alimentar a troca de

linguagem, mesmo nao sabendo o que e como falar %°.
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Porém, por mais dificil que seja, € preciso aprender a preencher o siléncio. Os
estudantes séo ensinados a se comunicar, a falar, escrever e utilizar os sinais ndo verbais,
porém nao sdo orientados quanto ao siléncio.

As diferentes teorias da linguistica excluem o siléncio, aplicando significados somente
ao verbal, conceituando o siléncio como o oposto da linguagem. Além disso, colocam o nao
dito como uma ‘“sobra” da comunicacdo, ¢ ndo como parte dela. O siléncio ¢ uma parte
diferenciada da linguagem, é o espaco que permite a real significagéo ..

O siléncio e a linguagem sdo dois elementos que constituem a comunicacao, uma vez
gue os individuos, ao mesmo tempo, se expressam e se ocultam. Pensar no siléncio é colocar-
se além dos limites do dialogo, percebendo a relacdo com o outro de forma complexa,
contraditéria e complementar %°.

Os alunos vivenciaram experiéncias relacionadas com a morte, o que gerou falta de
reacdo dos mesmos. Mesmo conhecendo sobre a morte, ela causa certo desconforto, pois
aprendemos a dicotomia morte-vida, estando uma afastada da outra %,

Nesse contexto, é necessario compreender o contexto da ocorréncia da fala ou do
siléncio, uma vez que a acdo ndo depende apenas de quem a exerce, como também do
ambiente e das condi¢fes que o envolvem. Desta forma, o siléncio pode provocar efeitos
contraditérios, uma vez que foge do controle do sujeito, correndo o risco de ter uma
comunicacéo errdnea ou fracassada .

Ressaltamos a importancia da interligacdo entre os conceitos de fala e siléncio, uma vez
que a concepcdo simplificadora de cada conceito ndo € o suficiente para compreender a
complexidade da comunicacéo como um todo .

Considerac0es Finais
Os estudantes de enfermagem vivenciaram dualidades nas experiéncias de ensino da

comunicacdo que colaboraram para o desenvolvimento da competéncia almejada. A maneira
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como estas dualidades sdo abordadas no processo de formagao deve ser repensada. E preciso
integrar a teoria e pratica desde o comeco do curso, explicitando a realidade de forma clara e
verdadeira, explorando os conceitos dos tipos de comunicacdo de forma complementar e
indissociavel, ensinando o estudante a se comunicar em situacdes adversas e delicadas e
ressaltando o0 momento oportuno para a linguagem e para o siléncio.

Na perspectiva do pensamento complexo e do principio dialdgico, as dualidades
apresentadas neste estudo, mesmo sendo aparentemente contraditorias, devem ser
compreendidas como inseparaveis e complementares, de modo que seu entrelacamento torne
0 ensino da comunicacdo mais abrangente e integrado.

Para que ocorra a complementaridade e entrelacamento dos saberes, € necessario que
haja transformacdo na forma de pensar, primeiro do educador e depois do educando. Esta
transformacdo deve abandonar o pensamento que simplifica e reduz e avancar para 0
pensamento que abrange e integra, caminhando em sentido ao pensamento complexo.

Uma vez que o ser humano é complexo, o cuidar em enfermagem torna-se igualmente
complexo, devendo o enfermeiro alcangar competéncias para desempenhar seu papel da
melhor maneira. E para que os futuros enfermeiros desenvolvam competéncia em
comunicagdo torna-se desejavel que os professores apontem o caminho para os estudantes,
ensinando o tema de forma aberta e contextualizada.

Torna-se um desafio deste estudo a aproximacao desses resultados com os docentes do
curso de enfermagem em estudo e de outras instituicbes de ensino, possibilitando reflexdes e
possiveis reformulacdes no processo de ensino-aprendizagem da comunicacdo na formacéo

do enfermeiro, bem como de outros profissionais.
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“Se as portas da percepcao fossem limpas,
tudo apareceria a0 homem como realmente ¢é.
infinito.”

(William Blake)

8 CONSIDERAGOES FINAIS

A comunicacdo é anterior a existéncia humana, fazendo-se presente em
nossas vidas antes mesmo do nascimento e permeando todas as fases do nosso
ciclo vital, sendo uma habilidade construida, ao longo do tempo. Durante 0 nosso
desenvolvimento e principalmente em fase de aprimoramento profissional, a
comunicacao se revela como essencial nas relacdes e interacbes humanas.

Considerando o ponto de partida deste estudo, em que ocorreu a reflexdo
sobre o principio da comunicagao e a experiéncia comunicativa vivenciada durante a
formacdo da pesquisadora, tornou-se indagacao explorar o desenvolvimento da
comunicacdo no processo de formacgdo de outros enfermeiros. Apos a experiéncia
da pesquisa, as abordagens conceituais sobre o tema foram ampliadas e novos

horizontes desvelados, a partir das percep¢des dos entrevistados.
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O desenvolvimento deste estudo permitiu uma construgdo com sucessivas
aproximagbes com o tema, em um movimento dindmico, em que a analise
documental, os grupos focais e o aprofundamento tedrico de Edgar Morin
possibilitaram compreender como se da o desenvolvimento da competéncia
comunicagdo na formacdo do enfermeiro, em um Curriculo Integrado de uma
universidade publica.

A analise documental permitiu analisar que a comunicacao de forma explicita
se fez presente em 13 dos Cadernos de Planejamento e Desenvolvimento dos 18
maddulos do curso. E a comunicacao, de forma implicita, se fez presente em todos os
modulos, por meio de estratégias, conteldos e verbos que remetem ao
desenvolvimento, durante a formacdo do enfermeiro. Esta analise possibilitou
visualizar que a comunicacdo € um tema abordado de forma direta e indireta nos
cadernos dos modulos do curso de enfermagem em estudo, porém sua forma
tedrica ndo garante que a comunicacdo efetivamente aconteca, no decorrer do
ensino.

Uma vez que a comunicacdo é uma ferramenta essencial no cotidiano da
enfermagem e uma competéncia a ser alcancada, cabem aos docentes de
enfermagem a conscientizacao e a valorizacdo da temética, abordando o tema ao
longo dos médulos. Com isso, recomenda-se a promoc¢do de oficinas entre o0s
docentes para a discussao sobre os temas transversais do Curriculo Integrado,
buscando estratégias para que a comunicacao seja oficialmente abordada, em todos
0s moédulos interdisciplinares.

Os estudantes das quatro séries do curso conseguiram conceituar o tema
comunicacdo, englobando todos os seus elementos, e destacaram as atividades
praticas como mais significativas para o desenvolvimento desta competéncia, sendo
0 momento em que adquirem autonomia para atuar no desenvolvimento de suas
habilidades. Desta forma, observamos que o Curriculo Integrado proporcionou, em
diferentes momentos, por meios tedricos e praticos, o desenvolvimento da
competéncia comunicativa.

Podemos constatar que o ensino da comunicacao esta ocorrendo de maneira
transversal, por meio de estratégias e de metodologias ativas. Diferentes estratégias
propiciaram o desenvolvimento da comunicagéo, destacando-se as aulas teoricas de

comunicacdo, seminarios, tutoriais, avaliacdes escritas, portfélio e etapas da SAE,
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bem como as praticas em estagios, os moédulos PIN | e Il e o Internato de
Enfermagem.

Vale ressaltar que algumas fragilidades foram desveladas pelos académicos
neste processo de ensino-aprendizagem, envolvendo as dimensdes tanto relacionais
como técnicas. Enfatizamos a importancia do conhecimento dos docentes a respeito
do assunto, considerando as sugestdes levantadas, a fim de melhorar o
desenvolvimento da competéncia comunicativa para o futuro enfermeiro.

Das vivéncias dos estudantes, durante sua formacédo, emergiram algumas
polaridades no ensino da comunicacdo, como a teoria e a pratica, a comunicacao
verbal e a ndo verbal e a fala e o siléncio. Estas dualidades surgiram por possuirem
conceitos e definicbes aparentemente contraditérios, mas que deveriam ser
complementares. Uma vez que as dualidades foram percebidas, inferimos que estéao
sendo desenvolvidas de forma separada, e surge entdo uma lacuna, a ser
preenchida pelo curriculo em estudo, a aproximacao e a integracao dos saberes.

Considerando a complexidade do ser humano, o cuidar da enfermagem torna-
se igualmente complexo, sendo responsabilidade do futuro enfermeiro e das
instituicdbes de ensino desenvolver a competéncia em comunicacdo. Percebe-se o
guanto o pensamento complexo de Edgar Morin se fez pertinente ao ensino da
comunicacdo, considerando o contexto da educacdo dos dias atuais. Aprender a
religar as partes para compreender o todo faz do ensino do tema um trabalho
dialogico, recursivo e hologramatico, sendo o alcance da compreensao humana o
desafio para o alcance da competéncia em comunicacao.

Para que ocorra o entrelacamento dos saberes, é necessario que haja uma
transformacdo na forma de pensar primeiramente dos educadores, abandonando o
pensamento redutor e simplista, avancando para o0 pensamento integrador e
complementar e caminhando no sentido do pensamento complexo. Torna-se
desejavel que os professores apontem este caminho para os estudantes, ensinando
a comunicacédo de forma ampla, contextualizada e integrada.

A compreensdo desse cenario possibilitou um entendimento mais
aprofundado sobre o ensino da comunicacdo em um Curriculo Integrado de
enfermagem de uma universidade publica, e desta forma respondeu ao objetivo de
estudo.

Algumas das contribuicbes desta pesquisa vdo em direcdo de fortalecer

algumas praticas de ensino da comunicacdo que ocorrem e se mostram bem-



146

sucedidas no contexto do estudo, tais como as estratégias e metodologias ativas.
Percebemos que tais praticas fomentam a busca pelo conhecimento, valorizam o
conhecimento pertinente e estimulam o desenvolvimento tanto de competéncias
cognitivas como também das emocionais e relacionais nos estudantes. Outra
contribuicdo € a de rever praticas que ainda permanecem muito fragmentadas e
desconectadas de seu objetivo maior, como aquelas apresentadas pelas dualidades
no processo de ensino-aprendizagem. Constatamos, também, que os modulos
analisados, embora evidenciem avancos na concretizacdo do tema transversal

comunicacéo, ainda necessitam de melhor articulagéo entre si.

Defendemos e reforcamos que os docentes de enfermagem sao o0s
facilitadores do processo de ensino-aprendizagem, e estes devem possuir a clareza
sobre a importancia do tema comunicacao constituir-se em um tema transversal na
formacéo do enfermeiro. Este estudo foi realizado em um Curriculo Integrado, porém
acreditamos que possa ser adotado por outras propostas curriculares disciplinares
ou tradicionais.

A pretensdo do estudo ndo é apenas provocar uma reflexdo em atores que
pertencem ao cenario do estudo, mas também de outras instituicdes de ensino e em
outros profissionais, uma vez que a comunicacdo € necessaria em todos os
contextos profissionais. E necessario reaprender a unir o que esta desvinculado, a
fim de alcancar a complexidade que envolve os cuidados, sendo este o objetivo final
do enfermeiro.

No entanto, esta pesquisa ndo se esgota aqui, faz-se necessario realizar
rodas de conversas entre os docentes para apresentacdo dos achados,
possibilitando reflexdes e conscientizagdo da importancia do tema. Esperamos
principalmente que os dirigentes do curso se apropriem dos resultados deste estudo
e busquem formas de implementar na pratica pedagodgica os temas transversais
descritos no Projeto Politico-Pedagodgico do curso de enfermagem.

Os limites deste estudo situam-se na necessidade de ouvir os docentes e de
pensar formas de implementacdo de temas transversais em outras propostas
curriculares, além de estender esta questado aos outros cursos de formacao na area
da saude. Refletir sobre a comunicacdo na formacédo e até mesmo na atuacédo do
enfermeiro ou de outros profissionais ainda € um grande desafio e deve continuar a

ser estudado.
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Ha escolas que sao gaiolas e ha escolas que sdo asas.

Escolas que sdo gaiolas existem para que os passaros desaprendam a arte do
voo. Passaros engaiolados sao passaros sob controle. Engaiolados, o seu dono pode
leva-los para onde quiser. Passaros engaiolados sempre t€ém um dono. Deixaram de

serem passaros. Porque a esséncia dos passaros ¢ o voo.

Escolas que sdo asas ndo amam passaros engaiolados. O que elas amam sdo
passaros em voo. Existem para dar aos passaros coragem para voar. Ensinar o voo,
isso elas ndo podem fazer, porque o voo ja nasce dentro dos passaros. O voo nao pode

ser ensinado. S6 pode ser encorajado.

(Rubem Alves)

@fa s
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A mente que se abre a uma nova ideia,
jamais voltara ao tamanho original.
(Albert Einstein)
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“E fundamental que o estudante adquira uma
compreensao e uma percepe¢do nitida dos valores.
Tem de aprender a ter um sentido bem definido
do belo e do moralmente bom.”

(Albert Einstein)
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APENDICE A

Termo de Confidencialidade e Sigilo

TERMO DE CONFIDENCIALIDADE E SIGILO

Eu Camila Dalcdl, brasileira, solteira, mestranda em enfermagem da Universidade
Estadual de Londrina, inscrito no CPF/MF sob o n° 066.379.749 — 78, abaixo
firmado, assumo o compromisso de manter confidencialidade e sigilo sobre todas as
informacdes técnicas e outras relacionadas ao projeto de pesquisa intitulado
“COMUNICACAO NA FORMACAO DO ENFERMEIRO: REFLEXOES NA
PERSPECTIVA DO ESTUDANTE E DO PENSAMENTO COMPLEXO”, a que tiver
acesso nas dependéncias do Colegiado de Enfermagem do Centro de Ciéncia da
Saude, sub-unidade CCS e na PROGRAD, unidade UEL.

Por este termo de confidencialidade e sigilo comprometo-me:

1. A néo utilizar as informacdes confidenciais a que tiver acesso, para gerar
beneficio préprio exclusivo e/ou unilateral, presente ou futuro, ou para o uso de
terceiros;

2. A ndo efetuar nenhuma gravacao ou cépia da documentacéo confidencial a que
tiver acesso;

3. A ndo apropriar-se para si ou para outrem de material confidencial e/ou sigiloso da
tecnologia que venha a ser disponivel;

4. A ndo repassar o conhecimento das informagdes confidenciais,

responsabilizando-se por todas as pessoas que vierem a ter acesso as informacdes,
por seu intermédio, e obrigando-se, assim, a ressarcir a ocorréncia de qualquer dano
e / ou prejuizo oriundo de uma eventual quebra de sigilo das informacgdes fornecidas.

Neste Termo, as seguintes expressdes serdo assim definidas:

Informacédo Confidencial significara toda informacéo revelada através da
apresentacao da tecnologia, a respeito de, ou, associada com a Avaliagéo, sob a
forma escrita, verbal ou por quaisquer outros meios.

Informacédo Confidencial inclui, mas néo se limita a informagéo relativa as
operacoes, processos, planos ou intencdes, informagdes sobre produgéo,
instalacdes, equipamentos, segredos de negacio, segredo de fabrica, dados,
habilidades especializadas, projetos, métodos e metodologia, fluxogramas,
especializacbes, componentes, férmulas, produtos, amostras, diagramas, desenhos
de esquema industrial, patentes, oportunidades de mercado e questdes relativas a
negocios revelados da tecnologia supra mencionada.
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Avaliacao significara todas e quaisquer discussdes, conversacdes ou negociacdes
entre, ou com as partes, de alguma forma relacionada ou associada com a
apresentacao da tecnologia, acima mencionada. A vigéncia da obrigacao de
confidencialidade e sigilo, assumida pela minha pessoa por meio deste termo, tera a
validade enquanto a informacé&o néo for tornada de conhecimento publico por
qualquer outra pessoa, ou mediante autorizacdo escrita, concedida a minha pessoa
pelas partes interessadas neste termo.

Pelo ndo cumprimento do presente Termo de Confidencialidade e Sigilo, fica o
abaixo assinado ciente de todas as sangdes judiciais que poder&o advir.

Londrina, / /201

Camila Dalcoél
Mestranda em Enfermagem - UEL
Fone: (43) 99856389
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APENDICE B

9

Lvaversidade PARANA
Esadual ds Londring S

COMITE DE ETICA EM PESQUISA ENVOLVENDO SERES HUMANOS
Universidade Estadual de Londrina

Registro CONEP 5231
Parecer CEPIUEL:  200:2013 . |
CAAE: 18831613 5 0000 5231 ]
Data da Relatoria: | 15/11/2013 —

Pesquisadorfa) | Mara Lucia Garanhani
UnidadedOrgdo: CCS - Departamentn de Enfermagem - Mestrado em Enfarmagem

Prazaco(a) Senhora)

O ‘Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da
Universidade Estadual de Londrina’ (Regstro CONEP 5231) - de acordo com as
onentaches da Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude/MS e Resolugdes
Complementares. avaiou o projeto

“CURRICULO INTEGRADO DE UM CURSO DE ENFERMAGEM: temas
. ramsversais ¢ formacdo profissional” .

W L]

Stuac3o do Propeto. Aprovado

Informames que deverd ser comunicada, por escrio, qualquer modficagdo que ocora
no deserwolvmento da pesquisa, bem como devera apresentar ao CEP/UEL, via
Plataforma Brasd. ralatéeio final da pesquisa.

PO

Londnna, 18 de novembro de 2013.

Profa. Dra. Alexandrina Aparecida Maciel Cardelll
mawa&mmmlmmmm

Estacun! de Londring




160

APENDICE C

Carta ao Colegiado de Curso de Enfermagem

A0 COLEGIADO DO CURSO DE ENFERMAGEM

De: Camila Dalcol

Para: Coordenadora do Colegiado de Curso de Enfermagem _ UEL

Londrina, 5 de julho de 2014.

Prezada Prof.2 Dr2. Maria Elisa Wotzasek Cestari:

Como pesquisadora principal do projeto de pesquisa Comunicagdo na
formacao do enfermeiro: reflexdes na perspectiva dos estudantes e do pensamento
complexo venho solicitar autorizagéo do Colegiado do Curso de Enfermagem para a
realizacdo do estudo, que tem o objetivo compreender o desenvolvimento da
comunicacdo durante a formacao do enfermeiro em um Curriculo Integrado.

O estudo sera realizado mediante pesquisa descritiva do tipo exploratério na
abordagem qualitativa e frente ao tema serdo analisados os cadernos de
planejamento e desenvolvimento dos maddulos interdisciplinares das quatro séries.
Serdo também realizados grupos focais com os estudantes da primeira a quarta
seérie do curso.

Para o devido encaminhamento ao Comité de Etica em Pesquisa envolvendo
Seres Humanos da UEL para apreciagdo e parecer, necessitamos da anuéncia
deste Colegiado quanto a possibilidade e pertinéncia do estudo.

Em anexo segue o projeto de pesquisa para conhecimento da proposta.

Estamos a disposicao para os esclarecimentos que forem necessarios.

Atenciosamente,

Camila Dalcol
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APENDICE D

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Alunos participantes do Grupo Focal

Comunicacao na formacao do enfermeiro: reflexdes na perspectiva dos estudantes e do
pensamento complexo

Prezado(a) Senhor(a):

Gostariamos de convida-lo a participar da pesquisa Comunica¢do como tema transversal na
formacdo do enfermeiro, realizada em Centro de Ciéncias da Salde da Universidade
Estadual de Londrina. O objetivo da pesquisa € compreender o desenvolvimento do tema
transversal comunicacdo na formacgédo do enfermeiro, em uma universidade publica do sul do
Brasil.

A sua participacdo € muito importante e ela acontecera mediante a técnica do Grupo Focal, na
qual vocé e demais participantes serdo incentivados por meio de questBes norteadoras a
debater sobre o tema comunicacdo na formacdo do enfermeiro. Informamos ainda que as
informacdes serdo gravadas e filmadas (para que possa ser mantida a fidedignidade das falas).

Gostariamos de esclarecer que sua participacdo € totalmente voluntéria, podendo vocé:
recusar-se a participar, ou mesmo desistir a qualquer momento sem que isto acarrete qualquer
Onus ou prejuizo a sua pessoa. Informamos ainda que as informacdes serdo utilizadas somente
para os fins desta pesquisa e serdo tratadas com o mais absoluto sigilo e confidencialidade, de
modo a preservar a sua identidade.

Os depoimentos gravados serdo transcritos para analise de contetido e no final da pesquisa as
entrevistas e videos serdo destruidos preservando sua identidade.

Os beneficios esperados sdo resgatar a trajetéria da proposta curricular do Curso de
Enfermagem e possibilitar a reflexdo quanto ao alcance do Curriculo Integrado na formacéo
do enfermeiro pretendido, bem como subsidiar outras escolas quanto ao modelo académico
construido. N&o existem riscos aos participantes do estudo.

Informamos que o participante da pesquisa ndo pagard nem serd remunerado por sua
participacdo. Garantimos, no entanto, que todas as despesas decorrentes da pesquisa seréo

ressarcidas, quando devidas e decorrentes especificamente de sua participacdo na pesquisa.
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Caso vocé tenha davidas ou necessite de maiores esclarecimentos podera
nos contactar Camila Dalcol, Rua Amador Bueno, 250, apto 64A, fone 33044696 ou cel
99856389, ou procurar 0 Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da
Universidade Estadual de Londrina, na Avenida Robert Kock, n° 60, ou no telefone 3371 —
2490.

Este termo deverd ser preenchido em duas vias de igual teor, sendo uma

delas, devidamente preenchida e assinada entregue a voce.

Londrina, de de

201

Pesquisador Responsavel
Camila Dalcdl

(nome por extenso do sujeito de pesquisa), tendo sido devidamente esclarecido sobre os
procedimentos da pesquisa, concordo em participar voluntariamente da pesquisa descrita
acima.

Assinatura:

Data:






